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XVI CONGRES INTERNATIONAL DE MEDECINE 


(BUDAPEST: AOÙT—SEPTEMBRE 1909) 


SECTION: XVIII: 
A) HYGIENE 





PROCES-VERBAUX 


SEANCE I 


Lundi le 30 Aowt 1909, a. m. 
Presidents: Li:BERMANN, LEHMANN. 


LIEBERMANN, président gérant, ouvre la séance par l’allocution 
suivante : 

Hochgeehrte Herren! 

Die Eréffnung unserer Verhandlungen méchte ich nur jdazu be- 
nitzen Ihnen einiges iber das Arbeitsgebiet und die Organisation 
unserer Sektion mitzuteilen. 

Es ist gar nicht so lange her dass ein hervorragender deutscher 
Universitàtslehrer seine Vorlesungen uber Hygiene mit den Worten 
eròffnet hat: Meine Herrn! die Hygiene ist keine Wissenschaft ! 

Wenn wir nun auch sagen kònnen dass man im Allgemeinen 
iber diese Vorstellung von der Bedeutung der Hygiene als medizi- 
nische Disziplin hinaus ist, so begegnet man doch oft genug der An- 
sicht, dass sie zum mindesten keine selbstàndige Wissenschaft ist, 
und man muss so viel zugeben, dass die Sache bei oberflàchlicher 
Betrachtung diesen Anschein erwecken kann. Fin moderner Fachmann, 
auf welchem Gebiete immer, der davon durechdrungen ist, dass wirklich 
Bedeutendes nur dann geleistet werden kann, wenn die gròsste Kraft 
auf das engste Gebiet konzentriert wird, dirfte schon beim Durch- 
blàttern eines Lehrbuchs der Hygiene leicht versucht sein sich kopf- 
schuttelnd zu fragen, ob es denn im 20-ten Jahrhundert méòglich ist in 
einer Person Physiker, Chemiker, Bakteriologe, Entomologe, Physiologe, 
Mediziner, Architekt, Ingenieur, Sozialpolitiker und der Himmel weiss 
was sonst noch alles zu sein und zwar derart, um auf all diesen Ge- 
bieten etwas wirklich Nùtzliches leisten zu kònnen. 

Glicklicherweise ist die Sache nicht gar so schlimm wie sie aus- 
sieht. Wie auf so vielen Gebieten findet auch auf dem der Hygiene 
alsbald ein Sichzurickziehen auf ein mòglichst enges Forschungsgebiet 
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statt. TatsAchlich sind in der hiehergehòrigen wissenschaftlichen Ar- 


beit und nur von dieser, nicht aber auch von der Lehrtàtigkeit soll 
hier die Rede sein — zunàchst drei Hauptrichtungen zu unterscheiden : 


die statistische, die physikalisch-chemische und die bakteriologische 
oder besser parasitologische ; ja, diese Differenzierung ist seit den 
letzten Dezennien des vorigen Jahrhunderts, schon zu Lebzeiten des 
Begrinders der exacten, besonders physikalisch-chemischen Richtung, 
Max v. Pettenkofers bis zu einer vielleicht schon unerwinschten Ein- 
seitigkeit gediehen, die nebst anderen Nachteilen, die sich hie und da 
in der Lehrtàtigkeit geltend machen diirften, auch dazu gefàhrt hat 
die Unklarheit bezùglich der Stellung der Hygiene unter den ùbrigen 
medizinischen Disziplinen noch zu steigern ; ist es doch bekannt, dass 
sich wenigstens eine Zeit lang, die Grenzen' zwischen Hygiene und 
Bakteriologie beinahe verwischt haben, was natùrlich zu der Frage 
fiìlhren musste, was denn die Hygiene selbst als Wissenschaft, als 
Forschungsgebiet zu bedeuten hat, wenn sie wenn auch nicht ganz, 
so doch in iberwiegendem Maasse, nichts anderes als Bakteriologie ist ? 

Dieser Entwicklungsgang ist jedem Einsichtigen begreiflich — 
hatte doch die neue Wissenschaft der Bakteriologie auf dem Gebiete der 
Intektionskrankheiten in raschem Aufeinander unerhòrte Erfolge auf- 
zuweisen, im geraden Gegensatze zur physikalisch-chemischen Rich- 
tung, die nach einigen praktisch allerdings hochbedeutsamen, aber 
der einwandfrei theoretischen Begriindung vielfach entbehrenden Er- 
folgen, alsbald auf einem toten Punkt angelangt war, der auch bis 
heute nicht ùberwunden ist, so dass sie sich mehr in RKleinarbeit er- 
schòpft und so lange in solcher ersch6pfen wird, bis ihr ein neuer 
Anstoss, den sie voraussichtlich von der weiteren Entwicklung der 
Ernahrungsphysiologie und physikalischen Chemie zu erwarten hat 
neue Ausblicke eròffnet. Die eigentlich grossen Probleme der Hygiene, 
die Fragen: wie der Organismus gesund zu erhalten und seine Lebens- 
dauer zu verlàngern ware, kònnen, wenn wir von direkten Schàdi- 
gungen durch Zufalligkeiten, Giften und Parasiten absehen, nur durch 
eine Vertiefung unserer bisher nur sehr oberflàchlichen Kenntnisse der 
Ernaàhrung, nur durch miihsame physiologische Detailarbeit gelòst wer- 
den. Nicht nur jeder Zustand, auch jedes Alter muss seine besondere 
Ernahrungsweise haben. Das, was fir die sich noch entwickelnde Zelle 
eine Notwendigkeit ist, kann fir die fertige schon ein, sich langsam 
hàufendes und spàt wirkendes Gift sein. Dieser Gedanke ist nicht von 
der Hand zu weisen, wenn wir eine Erklàrung suchen firr den nun als 
Erfahrungstatsache feststehenden, aber sonst kaum verstàndlichen 
physiologischen Tod. 

Also, wie gesagt: der Entwicklungsgang der Hygiene ist ver- 
standlich, hat aber zu nicht ganz pràzisen Anschauungen, insbesondere 
uber die Aufgaben der Bakteriologie gefihrt. Es wurde vielfach ver- 
kannt, dass die Bakteriologie oder allgemeiner, die Parasitologie, eine 
selbstàndige, reine Wissenschaft sei, deren Aufgabe es ist, wie die 
Jeder reinen Wissenschaft, sie um ihrer selbstwillen zu pflegen, unbe- 
kùmmert um etwa zu erwartende praktische Anwendung; also, in 
unserem Falle die Morphologie und Biologie der Mikroorganismen auf 
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breitester Basis zu studieren, die Verwerlung der erkannten Wahr- 
heiten aber den angewandten Wissensc haften mit ihren praktischen 
Zielen zu iberlassen; Medizin, Hygiene, Gihrungstechnik. Nur das 
Festlegen der allgemein giiltigen Wi ihrheit, dass nur die reine Wissen- 
schaft das sichere Fundament fiir praktisch Verwertbares, Beherrsch- 
bares liefern kann, kann uns vor Dile ttantismus bewahren, der sich 
vielfach auch in der bakteriologischen Literatur und hier vielleicht 
ganz besonders breit gemacht hat. 

i Die Hygiene isl angewandte Naturwissenschaft, ahnlich wie die 
Medizin ùberhaupt. Sic verwerthet die Tatsachen der reinen Wissen- 
schaften, holt sich auch ihre, von der reinen Wissenschaft wohlbe- 
grindeten Methoden zum gréssten Teil von dort und benùtzt dies alles 
filr ihre eigenen Ziele; aber sie ist weder Bakteriologie, nach Physio- 
logie, ebenso wenig wie die Che mie, Physik etc. ist, wenn auch ihre 
Vertreler gewissermassen Spezialisten sind, indem sie je noch Neigung 
und Wanbiidune mit Vorliebe die Resultate und Methoden der einen 
oder anderen reinen Wissenschaft verwerthen, fiir ihre Zwecke ver- 
tiefen, resp. weiter ausbilden. 

Das was diese verschiedenen hygienischen Spezialisten verbindet, 
ist aber das gemeinsame Ziel: Schidigungen der Gesundheit zu 
verhùlen. 

Die Ziele und die Natur der aufgeworfenen Fragen sind es also, 
wie dies Max Rubner einmal so richtig bemerkt hat, die die Hygiene 
als selbstindige Wissenschaft erscheinen lassen, cine Wissenschaft, 
die nach dem soeben bezeichneten Ziel, wie ich meine kurz, als die 
- Wissenschaft der Prophylaxe definiert werden kann. 

Da aber mithin alles in ihr Gebiet gehòrt was dazu dient den 
Finzelnen wie die Gesammtheit gesund zu erhalten, widerstandsfàhig 
gegen die mannigfachen schàdigenden Einfliisse und da wir allmahlig 
zur Ùberzeugung vorgedrungen sind, dass wir uns nicht mehr damit 
begnùgen kònnen den Schadliehkeiten aus dem Wege zu gehen oder sie 
hinwegzuràumen, da dies auch bei den relativ vollkommensten hygie- 
nischen Finrichtungen praktisch so gut wie unmòglich ist : gehòrt auch 
das jùngste Kind der medizinischen Forschung, die Immunitàtslehre in 
unser Gebiet, deren Aufgabe es ist den Menschen giftfest zu machen. 

Diese Zugehòrigkeit ist in der Organisation unseres Congresses 
zum Ausdruck gekommen. 

Denn wenn auch die Immunitàtslehre auf den neueren hygie- 
nischen Kongressen immer den ihr gebùhrenden, breiten Raum ein- 
genommen hat, so geschieht es meines Wissens doch zum ersten Male, 
dass ihre Zugehòrigkeil zur Hygiene, als deren modernster Zweig, 
auch auf cinem allgemeinen medizinischen Kongresse zum offiziellen 
Ausdruck gelangt. 

Nun haben wir es aber hier, wie Sie wissen mit einem Grenz- 
gebiete zu thun, an dessen Ausbau sich die Vertreter der verschie- 
densten medizinischen Disziplinen betheiligen, da ja die Talsachen der 
Immunitàtsforschung nicht nur der Prophylaxe dienen, sondern auch 
zu therapeutischen und diagnostischen Zwecken verwerthet werden 
und auch von rein wissenschaftlichem Standpunkte das Interesse ins- 
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IV 
besondere der Physiologen und physiologischen Chemiker erweckt 


haben. 3 Ph 
Dementsprechend haben wir es also, mil Wahrung des prinzi- 


piellen Standpunktes fur richtig gehalten, die Subsekltion «Immunitàts- 
lehre» der XVIII-ten Gruppe unter Finbeziehung einiger, doch auch 
noch in anderen Sektionen angemeldeter, aber eigentlich hiehergehòriger 
Referate und Vortràge, gewissermassen selbstàndig und damit allen 
jenen zugaànglicher zu machen, die sich fur Immunitàtsforschung beson- 
ders interessieren. 

Leider war eine zeilliche Trennung von der anderen Subsektion 
der XVIII. Gruppe wegen allzubeschrànkter Zeit nicht mòglich und so 
mussten wir uns mit einer ràumlichen begnùgen. 

Die Verbandlungen der Subsektion «Immunitàtslehre» werden 
also parallel mit denjenigen der anderen stattfinden und morgen, 
Dienstag im Saale des Nationalmuseums um 9 Uhr Frùh beginnen, 
wihrend die Subsektion «Hygiene» in diesem Saale bleibt, und ihre 
Arbeit sofort beginnen kann. 

Es erùbrigt nur noch Sie meine hochverehrten Herren auf das 
herzlichste zu begrùssen, Ihnen fùr Ihr Erscheinen aufrichtig Dank zu 
sagen und der Hoffnung Ausdruck zu geben dass Sie es nicht be- 
dauern werden, ein gut Teil Ihrer so nòthigen Erholungszeit unserem 
Kongresse geopferl zu haben. 


fapport: Ù 

Lupwie (Wien). Uber die Zuldssigkeit der Verwendung kinst- 
licher Farbstoffe zum Fàrben von Nahrungsmitteln und Ge- 
trinken. 


Communication : 

CELEBRINI (Triest). Malariatilgungsaktion im bsterreichischen 
K'istenlande. Dr. Celebrini hat die Malariatilgungsaktion in Istrien 
und im 6sterr. Friaul organisiert und schildert in seinem Vortrage die 
wissenschaftlichen Prinzipien, von welchen dabei ausgegangen wurde 
und die Organisation der Aktion. 

Da die Malaria nur durch die Malariaplasmodien, Blutparasiten 
erzeugt wird, welche in der heissen Jahreszeit einen steten Wirts- 
wechsel vom Menschen zur Anophelesmieke und zurick durehmachen, 
ergab sich die Mòglichkeit die Mircken zu vertilgen, die Menschen vor 
dem Stiche der Milcken zu schitzen und den Menschen selbst von den 
Parasiten zu befreien. 

Die ersten zwei Wege begegneten grossen Schwierigkeiten wie 
wohl eingehende Versuche mit der Petrolisierang der Mickenbrut- 
platze unternommen wurden. 

Der mechanische Schutz vor dem Mickenstiech wurde nur bei der 
Staatsbabulinie in Istrien durchgefithrt. Derselbe ist kostspielig und 
nicht sehr verlasslich. 

Fs wurde daher das Hauptgewicht auf die Chininisierung der 
Bevolkerung gelegt. 

Diese besteht darin, dass in der Malariasaison d. i. vom Juni bis 
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Ende Oktober in den Malariagegenden alle Kranken und Verdaàchtigen 
mit staatlichen Chininpraàparaten nach gewissen naher eròrterten und 
erprobten Prinzipien behandelt werden. 

In schweren Malariaorten werden auch die wenigen Gesunden 
prophylaktisch mit Chinin behandelt. Bei dieser prophylaktischen 
Behandlung betràgt die Tagesdosis fùr einen Erwachsenen 0,4 gr. 
Chinin. 

Die finfmonatliche Chininkur wird ausgezeichnet vertragen und 
gewàhrt einen absoluten Schutz gegen die Infektion beziehungsweise 
die Ùberschwemmung des peripheren Blutes nichtgeheilter Malaria- 
kranker mit Malariaparasiten. Durch den letzten Erfolg erreicht man, 
dass sich die Anophelengeneration des Behandlungsjahres nicht infi- 
zieren kann und unterbleibt demnach eine Weiterverbreitung der 
Krankheit. 

Da viele Malariafàlle ungemein hartnàckig sind und nur schein- 
bar geheilt werden, erfordert die Nachbehandlung der Rezidiven be- 
ziehungsweise der chronischen Malariakranken die gròsste Aufmerk- 
samkeit. 

Das Hauptkontingent der Kranken stellen die Kinder. Fùr diese 
sind geschmacklose Chininpràparate erforderlich. Solche werden den 
Kindern in der Gestalt von Chokoladebonbons mit gerbsaurem Chinin 
und mit Aristochin gegeben. 

Die bisherigen Erfolge der Aktion bei welcher innerhalb von 
sechs Jahren 21270 Personen systematisch behandelt wurden ist ein 
sehr ginstiger. 

Einzelne frilher schwer malariaverseuchte Gebiete wie z. B. die 
Insel Veglia sind nunmehr nahezu ganz assaniert und ist die Bevòl- 
kerung voll der dankbaren Anerkennung. 

ZiereL (Dijon): Le service municipal de désinfection de la 
Ville de Dijon. La Station de désinfection de la Ville de Dijon se 
compose de deux parties distincetes ayant chacune leur entrée dans une 
rue différente : rue du Transvaal et rue Nouvelle. 

lo Une partie destinée aux objets à désinfecter comprenant: 
étuves à vapeur de formol grand et petit modéèle (système Geneste- 
Herscher), claies pour entreposer les objets à désinfecter, une salle de 
lavage avec bac de trempage et une lessiveuse-désinfecteuse, enfin une 
salle de bains-douches. A cette partie est adjoint un atelier de répa- 
ration destiné au Chef de Poste. 

20 Une seconde partie destinée aux objets désinfectés comprenant 
une grande salle dans laquelle s’ouvrent les portes de sortie des 
étuves ; des claies fixées aux murs sont destinées aux objets désin- 
fectés; une salle de bains-douches et une salle destinée au matériel 
de la désinfection à domicile. Etuve transportable, pulvérisateur, appa- 
reil à vapeur d’anhydride sulfureux. 

5° Deux voitures distinctes : objets infectés, objets désinfectés, 
assurent le service de la désinfection: un personnel distinct est attaché 
à chaque service. 

4° Dans la méme cour séparée par un mur surmonté d'un grillage 
se trouve le poste sanitaire composé de trois pièces A deux lits et 
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d'une salle A manger-cuisine destiné dà loger les personnes chez les- , 
quelles on procède è la désinfection. 

50 Le Chef de Poste est logé à la Station dans un batiment' 
séparé; son bureau y est installé, relié au Bureau d’Hygiène par télé- 
phone et lequel est relié au réseau de la Ville. 

KoBLER (Sarajevo). Das Vorkommen und Bekaàmpfung der Lepra 
in Bosnien und der Herzegowina werden an der Hand statistischer und 
administraliver Daten ausfilhrlich beleuchtet. Es ergibt sich unter 
anderen, dass diese Linder, welche eine Bevòlkerung von zirka 
1.800,000 Seelen zàhlen, gegenwartig 135 Lepròse besitzen. Es kommen 
also auf 10,000 Finwohner 0,733 Lepròse. Eruiert wurden im Ganzen 
393 Falle. Kobler berichtet nun uber die Massnahmen, welche die 
Landesverwaltung im Allgemeinen zur Hebung der sanitàren Zustànde 
und speziell zur Bekimpfung der Lepra vorgesehen hat. Bemerkenswert 
ist hiebei, dass Lepròse isoliert, dass sie und ihre Angehòrigen all- 
jàhrlich von Amtsarzten untersucht werden und dass diese alljàhrlichen 
Untersuchungen, mit Riucksicht auf die lange Inkubationszeit der 
Lepra, sich auf mehrere Jahre erstrecken. Bosnien erfùlit daher lingst 
ein modernes Postulat der Leprahygiene. Kobler stellt dann in làn- 
geren Ausfihrungen dar, dass die Lepra nach seinen Erfahrungen, nur 
vom Menschen auf den Menschen ùbertragen wird, dass jedoch hiebei 
vor Allem der Boden zu berùcksichtigen ist. Nur so erklàrt sich das 
sprunghafte Auftreten von isolierten Leprafàllen nicht nur in Bosnien, 
sondern auch anderswo. Es ist nachgewiesen, dass die Fàzes massen- 
haft, nur in Reinkulturen, Leprabazillen enthalten k6nnen. Der Weg 
der Bodeninfektion ist also gegeben. Ob nun Ratten und andere Tiere 
(Insekten etc.) hiebei eine weitere Rolle spielen, ist genau zu erwagen. 
Jedenfalls stellt Kobler die Frage, welche Rolle der Erdboden bei 
der Lepraverbreitung spielt, zur Discussion und fordert die Bakterio- 
logen auf, diese Frage mit Ritcksicht auf die Biologie des Leprabazillus 
zu studieren. Kobler erwahnt noch die Haufigkeit des mal perforant 
du pied als Initialerscheinung der Lepra als Stitze seiner Theorie. 


Discussion: 

Karicic (ZAgrab). Nachdem Hunde und Schweine Koprophagen 
sind, ware es winschenswert zu wissen, ob die Abort-Verhaltnisse 
in den verseuchten Gegenden geregelt sind, und zu konstatieren ob 
sie als Zwischentràger anzusprechen sind bei Infektion des Bodens 
resp. der Lepròsen ? 

KosLer. lch bin dem Herrn Kollegen fiùr diese Frage sehr dank- 
bar, denn ich konnte in Kùrze nicht alle Momente hervorheben, welche 
fiir meine Auffassung sprechen. Tatsichlich sind die Abortverhàltnisse 
in unseren Gegenden sehr ungùnstig und fòrdern die Verseuchung des 
Bodens. Bemerkenswert ist auch die Tatsache, dass in Bosnien noch 
niemals in den gròsseren Stàdten mit guter Kanalisation Leprafàlle 
auftraten. Soleche kommen nur vom Lande. 
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apport : 

da > Sa (Helsingfors). Zusammenfassende Darstellung der 
neweren Forschungen iber die hygienische Bedeutung des Al- 
Kohols. 1. Die Bedeutung des Alkohols als echtes Nahrungsmittel ist 
durch die Forschungen der letzten Zeiten sehr in Frage gestellt — ja 
sogar zweifelhaft geworden. 2. Die Widerstandsfàhigkeit herabsetzende, 
die Degeneration befòrdernde und besonders die Nachkommenschaft 
verderbende Wirkung des Alkohols ist durch die letzten Untersuchungen 
immer klarer erwiesen worden. 3. Die Beziehung der alkoholischen 
Getrinke zu der Kriminalitàt und die Bereitung (Unfàlle) und der 
Handel mit denselben, scheinen in der Gesetzgebung eine ganz beson- 
dere und zeitentsprechende Beachtung zu verdienen. 4. Es ist eine 
Pflicht der Arzte ihre Aufmerksamkeit noch viel mehr als bisher 
auf die Alkoholfrage zu richten und durch eingehendes Studium der- 
selben sich zu iberzeugen, ob es nicht als Wahrheit bestehe, wie 
auch die Untersuchungen der letzteren Zeit — meiner Ansicht nach — 
konstatiert haben, dass der Alkohol (die alkoholischen Getrànke) fùr 
den Organismus ein ernstes Gift ist und eine der allergròssten Dege- 
nerationsursachen der Menschheit darstellt und darum aus der medizi- 
nischen Praxis und ganz besonders aus den Krankhàusern entweder 
verbannt oder wenigstens mit derselben Sorgfalt wie alle anderen 
giftigen Stoffe angewendet werden muss, denn die Haltung der Arzte 
als Repràsententen der Volkshygiene in dieser Sache ist ganz ausser- 
ordentlich bedeutungsvoll, und gerade hier gilt der von BERNSTEIN 
zitierte Ausspruch Homers : wertvoller ist doch ein Arzt als viele andere 
Menschen. 


Communication : 3 

Semerap (Jungbunzlau). Uber die Grundrisse der Schulhygiene. 
Autor bespricht die Forderungen der Schulhygiene und wiinscht : 

1. Alle Gemeinde- und Staatsschulen sollen jeden Tag grindlich 
gereinigt werden, was leider nicht uberall und wenig geschieht. Unsere 
mit Kinder iberfillten Schulen werden hòchstens zweimal in der Woche 
gekehrt und hòchstens dreimal im Jahre gewaschen. In eine reine 
Schule gehòrt ein reines und gesundes Kind. 

2. In den Schulen sollten sich nur harte Fussbòden befinden und 

3. zweisitzige Schulbànke System Zahn, Rettig, Mojzis oder 
Fischer mit der Minusdistanz. 

4. Der Ventilation der Schulràume soll man eine nicht geringere 
Aufmerksamkeit widmen : alle Ofentiren sollen im Sommer offen sein 
und in einer jeden Schule soll sich, neben praktischen Ventilations- 
fenstern ein bewahrter Ventilationsofen befinden. 

5. Die Schulràume dirfen nicht iberheizt und die Fensterjalouisen 
gegen Blendung der Schileraugen regelrecht benitzt werden ; der Arzt 


muss vom Lehrer unterstùtzt sein; desswegen ist unumganglich not- 


wendig, dass die Lehrer in der Hygiene iberhaupt und insbesondere 
in der Schulhygiene unterrichtet und so den àrzilichen Ratschlàgen zu- 
ganglich werden. 

6. Auch die Turnhallen sollen jeden Tag griindlich gereinigt, die 


VIII 


Matrazen zwceimal wéchentlich ausgeklopft werden. In den gròsseren 
Schulen sollen Turnlehrer-Spezialisten unterrichten. 

Es werden Regeln fùr die tàgliche Reinigung der Schulràume 
ausgegeben. Die Schulluft wird verunreinigt von den Schilern durch 
Wegwerfen der Speisereste, namentlich aber durch sehmutzige Be- 
schuhung. Achtung auf die Reinigung der Schuhe vor dem Schul- 
raume. 

8. Jede Schulklasse soll ihre eigene Garderobe haben ; 

9. sowie eine hinreichende Anzahl von Spucknapfen. 

10. Der Unterricht in der Hygiene soll in den Gemeindeschulen 
eingefihrt und allgemeine hygienische Regeln der Schulordnung ein- 
verleibt werden. (Achtung auf schmutzige Hinde, auf das Nasen- 
athmen etc.) 

11. Wichtig ist die richtige und as Hautpflege, dess- 
wegen sollten die Bader und Douchen in keiner Schule fehlen oder 
wenigstens Waschbecken, dass die Schiuler darin ihre Hande Ofters 
reinigen kònnten. Schmutzige Hànde sind gesundheitsschàdlich, weil 
sie leicht den Kòrper infizieren. 

12. Ebenso die Hygiene der Kleidung und des Buches sollte 
besser gepflegt und schmutzige Bùcher sollten aus den Schulbiblio- 
theken ausgesondert werden. 

13. Verschiedene Kurse und Vereine gehòren nicht in die Schule — 
die Schùler ausgenommen — gehòrt niemand hin: auch die Solda- 
ten nicht. 

14. Die gròsste Aufmerksamkeit soll man der Hygiene des Un- 
terrichtes widmen. Grosse Verdienste haben sich erworben die Wald- 
schulen, Ferialkolonien, Seehospize, Schulsanatorien, Hilfsschulen, 
Unterstitzungsklassen und das Mannheimer System. 

15. Die einfache Schulfrequenz werde ùberall durchgefihrt. 

16. Die Hausaufgaben sind abzuschaffen. 

17. Die Schiller sollen in der Schule iber die gesetzliche Stunde 
nicht aufgehalten werden. 

18. Jeder verdachtiger Erkrankungsfall werde dem Schularzte 
sofort angezeigt. 

19. Der erkrankte Schiler darf nicht frùher in die Schule auf- 
genommen werden, bevor sich derselbe mit dem Gesundheitsschein 
vom Schularzte ausweist. Ebenso der Lehrer. 

20. Autor bespricht das Programm der schularztlichen Tatigkeit. 

21. Die pàdagogischen und hygienischen Interessen kònnen sich 
gegenseitig unterstiitzen, damit nur in einem gesunden Kéòrper, gesunde 
Seele gepflegt werde. 


Discussion : 

Katicic (Zigrab). Als Verwaltungs-Hygieniker wiùrde es mich 
interessieren von der hochverehrten Versammlung zu erfahren, welche 
Erfahrungen bisher mit der Olung der Fussbòden gemacht wurden 
und welche jene Temperaturgrenze ist, bei welcher die sogenannten 
Hitzferien einzutreten haben? Wo die Temperatur zu messen ist, zu 
welcher Tageszeit ? 
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Ko8LER (Sarajevo). Ich méochte mir nur erlauben ganz kurz auf 
eine nicht unwichtige Detaileinrichtung aufmerksam zu machen, das 
ist das Vorbandensein eigener Glaser fir jedes Schulkind. Bei der Ùber- 
tragung der Diphteritis und Syphilis ete. spielt das eine grosse Rolle. 
Bei uns in Bosnien ist dieses System eingefùhrt und das Verdienst 
des ausgezeichneten Schulhygienikers, Direktors KARAMAN, einen sehr 
zweckmàssigen billigen beziglichen Apparat konstruirt zu haben. 

JacoBi (Berlin). Wir sind alle von dem Wert der Schulhygiene 
iberzeugt, ich glaube aber, dass dieser Wert ein noch gròsserer wer- 
den wird, wenn die Schulàrzte auch dieMòglichkeit haben, zu behan- 
deln. Was nùtzt es, wenn man beim Kinde eine Rachenmandel fest- 
stellt und den Eltern sagt, die muss entfernt werden, wenn die Eltern 
es aber teils aus Indolenz teils aus Armut nicht tun. Und so ist es 
mit anderen Krankheiten auch. 

Sodann darf die schulàrztliche Tàatigkeit keine nebenamtliche 
sein, der Arzt darf nicht in den Konflikt der Pflichten mit der Privat- 
praxis kommen; er muss unabhangig von der Privatpraxis sein, sich 
ganz der Schulhygiene widmen. 

Was die Trinkbecher anbetrifft, so haben wir in Schòneberg eine 
nachahmenswerte Einrichtung, wir haben sogenannte kleine Spring- 
brunnen, aus denen die Kinder Wasser bekommen. Auf diese Weise 
ist jede Infektion durch das Trinken ausgeschlossen: das laàsst sich 
natùrlich nur dan einfihren, wo Wasserleitung vorhanden ist. 

WrIGERT (Lyon): Comme médecin inspecteur de la Ville de Lyon, 
Jai écouté avec beaucoup d’intérét la communication de M. Semerad. 

Je tiens a signaler les difficultés que nous avons eues pour assu- 
rer la propreté du cuir chevelu des enfants des écoles municipales de 
la Ville de Lyon. Des écoles entières sont infectées par la présence 
de poux. 

Nous employons le moyen pratique suivant: Beaucoup d’enfants 
demandent à bénéficier des colonies de vacances de la Ville. On exige 
une propreté impeccable. 

Un médecin des écoles se tient à la gare du départ. Il examine 
la téte de tous les enfants, laisse passer les enfants indemnes et 
demande pour les autres l’autorisation aux parents de leur couper les 
cheveux et de nettoyer la téte avec du pétrole, puis une solution 
d'acide acétique. 

Nous espérons débarrasser ainsi les écoles de ces parasites dont 
le ròle néfaste est de plus en plus prouvé tous les jours. 

Koszrka (Kassa). Bei der Schulhygiene empfehle ich auch, die 
Unsitte des Kùssens zu beachten, die namentlich bei den Madchen sehr 
haufig geibt wird, und sehr oft zur Infektion fùhrt, weshalb darauf die 
Schulkinder aufmerksam gemacht werden sollen. 

BexHEFT(Budapest). Die bestàndige schulàrztliche Autsicht ist beson- 
ders wichtig, um die Verbreitung gewisser ansteckender Krankheiten 
unter den Schilern zu verhindern. Da in den meisten Fàllen die ersten 
Krankheitsfàlle ibersehen werden, verbreiten sich die Epidemien in 
den einzelnen Klassen, zuerst unter den Nachstsitzenden und dann — 
manchmal, besonders im Falle von Masern — etappenweise unter den 
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iibrigen Mitschilern, bis schliesslich manchmal die ganze Klasse er- 
krankt, so dass meistens nur der Schluss der betreffenden Klasse der 
Weiterverbreitung ein Ziel setzt. Hier muss die Tàtigkeit des Schul- 
arztes einsetzen. Es soll bei jeder Schule ein entsprechend besoldeter 
Schularzt — im Hauptfach — angestellt werden, der tàglich in der 
Schule erscheint, nicht nur die ibm vom Lehrer zugewiesenen ver- 
dachtieen Schiler untersucht, sondern auch simmtliche Schiller der- 
jenigen Klassen, in welchen auch nur ein Krankheitsfall vorgekommen 
ist. Er soll auch befugt werden, die schleunigst notwendigsten Mass- 
nahmen sogleich treffen zu durfen, noch bevor der Amtsarzt sie ver- 
filgt, namentlich aber die sofortige Entfernung der Kranken oder Ver- 
dachtigen anzuordnen und es ve rhindern, dass die nachhausegeschiekten 
Schiler von den Eltern wiederum in Da Schule geschiekt werden 
ohne dass vorher das Fehlen der Infektionsfàhigkeit àrztlich nachge- 
wiesen ware. 

Marquez (Chihuahua). How can we vulgarise the hygiene of 
the school? 

Foveau DE COURMELLES (Paris): Les poumons des villes. HEs- 
paces libres. La question se pose à Paris de la suppression des forti- 
fications et de les remplacer par des espaces libres, des parcs en 
général, les nouveaux procédés scientifiques modifiant la guerre obligeant 
de supprimer ces remparts. Il faut les remplacer à la périphérie par 
des pares où les enfants puissent jouer sur les pelouses, prendre de 
la santé ; ce qui en retournera est fortune comme diminution des frais 
d’hospitalisation. Les zones militaires ont de petites maisons et con- 
stituent des foyers dangereux où la mortalité générale et infantile pour 
Paris est considérable. L'intérét général est d’accord avec l’intérèt 
particulier, car les maisons du centre augmententi de valeur. Si on ne 
peut avoir tout parcs, il faut imposer des maisons ouvrières à loyers: 
peu importants, permettant de n’avoir pas que des maisons de luxe 
comme à l’heure actuelle ne pouvant admettre que des gens à situation 
aisée. Partout, il faut songer à remplacer les fortifications par des 
zones vraiment salubres. 


SEANCE II 


Mardi le 34 Aoùt 1900, p. m. 


President: LAITINEN. 
Rapport ; 


Weisz (Postyén): Vorschléige zur Verbreitung der prophy - 


laktischen Kenntnisse im Wege des Militàrs una zur Schaffung 
einer Gesundheitspolizei, 


Discussion : 

ILLÉs (Budapest): Die Idee des Herrn Dr. Weisz, eine «harmo- 
nische Wechselwirkung zwischen Militàr- und Volkshygiene» zu erzie- 
len, hat schon im Jahre 1905, als dieselbe vom Herrn Referenten zuerst 
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propagiert wurde, meine Aufmerksamkeit erregt, und muss dieselbe 
sowohl vom idealen Standpunkt, als auch von dem des Hygienikers 
und des Militàrarztes voll gewirdigt werden. Es sei mir gestattet, 
kurz folgende Gesichtspunkte zu berùhren : 

Was geschah diesbeziiglich bis nun in unserer Armee und...der 
anderer Kulturstaaten ? 

Ist es mòglich die Vorschlige des Herrn Referenten in den Rah- 
men des Militarismus cinzufùgen ? i 

Die hygienische Ausbildung der Mannschaft, Sanitàtstruppe und 


Offiziersschulen nehme ich aus — geschieht an der Hand des Dienst- 
buches: «Gesundheitspflege». Das Hauptgewicht wird bei diesem Unter- 
richte — der fakultativ ist und von einem Offizier oder intelligenten 


Unteroffizier abgehalten wird, auf Haut- und Kébrperflege, besonders 
Pflege der Fiisse, Vorsorgen gegen Marschkrankheiten, Hitzschlag ete., 
gelegt. 

“In demselben Rahmen bewegt sich dieser Unterricht auch in 
der Armee anderer Staaten, wobei auf einzelne Gebiete mehr oder 
minder grosses Gewicht gelegt wird. Ùber das Wesen der Infektion, 
Desinfektion etc. wird wenig gelehrt; fallweise wird allerdings auch 
hieriùber Schule gehalten. 

Ganz besonders gepflegt ist in unserer Armee die Belehrung und 
Prophylaxe im Kampfe gegen die Geschlechtskrankheiten ; Merktafeln, 
hàufige Schulen, praktische Demonstrationen, ein in jeder Kaserne zur 
Verfigung stehendes Lokal mit den nòtigen prophylaktischen Mitfeln 
bilden eine besondere Obsorge der Militàràrzte. 

Besonders gewissenhafte Militàràrzte schieben gelegentlich der 
periodischen Visitierungen kurze populàre Belehrungen ùber Tuber- 
kulose und den Schutz gegen diese Infektionskrankheit ein. Auch dies- 
beziigliche Merktafeln, in verschiedenen Sprachen abgefasst, sah ich in 
vielen Kasernen. 

Gelegentlich epidemischer Krankheiten, auch als Schutzvorkeh- 
rung bei Krankheiten, die in der Bevòlkerung auftreten, werden kurze 
Belehrungen uber die Krankheit, Befehlsbeitràge etc. allgemein ver- 
lautbart. 

Ein — allerdings geringer — Perzentsatz der Mannschaften, der- 
jenige, der im Sanitàtshilfsdienste ausgebildet wird: bekommt selbst- 
verstàndlich einen tieferen Einblick in das Wesen der Infektion und 
Infektionskrankheiten. 

Ich kann die Bemerkung nicht unterdricken, dass eigentlich die 
ganze aktive Dienstzeit eine Schule des Mannes im hygienischen 
Sinne ist, 

Das haufige Schulen iber Reinlichkeit, die angesagten Visitie- 
rungen der Kasernen von vorgesetzien Offizieren und Arzten, wobei 
bis in die geheimsten Winkel gedrungen wird, die Pflege des Kòrpers, 
die Hand- und Fussvisite, die Zahnpflege, die Zimmerreinigung, das 
Herrichten der Betten, das Klopfen des Bettzeuges, das systematische 
Luùften, die stete Obsorge, die der Mann beziglich der Wasser- und 
Nahrungsversorgung sieht und fùhlt, sind ja nichts anderes, als eine 
planmassige Erziehung des Mannes im Sinne des Kollegen Weisz. 
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Dass diese Erziehung Friùchte tràgt, sieht man in jedem Dorfe, 
in welchem man den ausgedienten Soldaten und sein Haus von den 
ibrigen Bewohnern von Weitem unterscheiden kann. 

Viel schlagenderen Beweis liefert aber die Tatsache, dass die 
Angabe des Herrn Dr. Weisz in seiner Arbeit «Militàr- und Volks- 
bvgiene» vom Jahre 1905, dass es fast keinen Krieg gab, in dem ver- 
heerende Krankheiten nicht gròssere Opfer gefordert hatten, als feind- 
liche Kugeln, fiir die letzten modernen Kriege nicht mehr passt. 

Wie steht es nun mit den Forderungen des Herrn Referenten ? 
Der sanitàren Ausbildung der Mannschaft mehr Zeit zu widmen, muss 
als eine vollkommen richtige Massregel unterschrieben werden. Eine 
Vermehrung des Arztepersonales, welches — namentlich das der 
Truppe ùberlastet ist, ware dazu unbedingt notwendig und ist eine 
budgetàre oder personelle Frage, die an anderer Stelle durehzusetzen ware. 

- Die vom Herrn Dr. Weisz gewinschte Massregel, die bewussten 
Gegenstinde obligatorisch einzufuhren und das Vorricken in cine 
hòhere Charge von den theoretischen Kenntnissen abhingig zu machen, 
erscheint ja ganz verniùnftig, ist aber ein Modus, gegen dessen prak- 
tische Durchfihrung der Berufssoldat — der Kombattant — sich immer 
stràuben wird. Einen Mann, der ein vorzùglicher Patrouilleur oder 
guter Schitze ist, nicht zur Charge zu machen, weil ihm das Wesen 
und das Ausbreiten der Tuberkulose unbekannt ist, hiesse tatsàchlich 
denn Selbstzweck des Militàrs aus den Augen zu lassen. 

Weiters erinnere ich daran, dass das Gros der Mannschaft ohne 
Erreichung eines Chargengrades in das nichtaktive Verhaltnis ùhersetzt 
wird, und gerade auf dieses Gros kommt es uns und dem Herrn Re- 
ferenten an: diese sollen ja die Pionniere einer verninftigen Volks- 
hygiene werden. 

Der Herr Referent bespricht auch die Schwierigkeit, die aus der 
Unkultur der Eingerùckten entspringt. Der Militarismus nimmt den 
Kampf mit dem Kulturmangel von jeher tapfer auf. Eine grosse Zahl 
von Analphabeten verlàsst den Aktivstand als Schriftkundiger. 

So wie beziiglich der Analphabeten, so misste auch im Kampfe 
gegen Infektionskrankheiten der Hebel schon weit vor der aktiven 
Dienstzeit — in der Schule, in der Kirche — angesetzt werden. 

Geistliche und Lehrer, diejenigen, die mit dem Volke zumeist 
und intensiv in Berihrung treten, miissen von der Wichtigkeit der 
Sache ùberzeugt sein und bei jeder passenden Gelegenheit durch un- 
verdrossene Schulung und Belehrung zur Vermehrung der diesbezùg- 
lichen Kenntnisse beitragen. 





Die Friichte dieser Bestrebungen missen unabhàngig vom Militàr 
in einer hygienischeren Lebensbetàtigung: der Bevòlkerung, in einer 
verninftigen Bauart der Wohnhauser, in einem entsprechenden Abfuhr- 
system der Abfallstoffe in den Déòrfern und Stidten, in einer den For- 
derungen der Hygiene entsprechenden Wasserversorgung, im unent- 
weglen Kampf gegen den Alkoholismus zutage treten. 

Von den Vorschligen des Herrn Referenten beziglich des Er- 
richtens einer Sanitàtswache erscheint mir der Modus B. sympathisch. 

Finanzwache, Feuerwehr, Rettungsgesellschaften, Mannschaften 
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der Eisenbahnen rekrutieren sich zum grossen Teil aus Reservisten 
und stehen trotz ihrer zivilen Unterordnung unter musterhafter Stramm- 
heit und Disziplin. 

Es ist ja nicht unbedingt notwendig, dass die Sanitàtswache 
einen integrierenden Bestandteil des Heeres bilde, was ibrigens wie- 
der cine budgetàre Frage ist; es genigt, wenn die gediente Mann- 
schaft, aus der sich die Wache rekrutiert, vom Militàr die Vorkenntnis, 
ferner die Resultate des militàrischen Drills — Piinktliechkeit und Ver- 
laàsslichkeit — mitbringt. 

Ich komme nun zu folgenden, zum grossen Teile mit den For- 
derungen des Herrn Referenten ùbereinstimmenden Schlusssatzen : 

Populàres Bichlein, durch internationale Konkursausschreibung 
gewonnen, von humanitàren Vereinen vervielfàltigt, jedem Soldaten 
mitgegeben; Verbreitung auch im Volke erwiinscht. Wahrend der 
aktiven Dienstzeit obligatorische Schule durch Militàrarzte. ) 

Offiziere, Unteroffiziere erbringen einen Nachweis. 

Eine internationale Liga sorgt fiur das Offenhalten des Themas 
und Zuginglichmachung fiir die breitesten Schichten der Bevòlkerung 
durch Schulung, Vortràge, Belehrung, Broschùren ete. 

Organisation einer Sanitàtswache nach Muster der Feuerwehr, 
Rettungsgesellschaft ete. 

Ùberwachung und verniinftige Leitung aller dieser Massregeln 
von einer Zentralstelle. 

LEHMANN (Wiirzburg): Die interessanten end verdienstvollen Aus- 
fihrungen der beiden Herren Vorredner sind eigentlich sehr bescha- 
mend fi die Zivilverwaltung. Es ist dringend zu winschen, dass 
diesen schònen Bestrebungen der hòchste Erfolg beschieden ist. 

LEHMANN (Wiirzburg): Newere Erfahrungen ilber organische 
Fabriksgifte, insbesondere ibber die Hintrittswege derselben. 

LògL (Budapest): Vergiftungsstatistik in Budapest. Die Buda- 
pester Rettungsgesellschaft hat in ihrer 21jàhrigen Tatigkeit in mehr als 
4000 Vergiftungen Hilfe geleistet. Der Vortragende illustriert mit sta- 
tistischen Daten die in Budapest vorkommenden charakteristischen 
Vergiftungen, dann befasst er sich eingehend unter Bezug auf die 
allgemeine Toxikologie mit den Vergiftungen durch Alkohol, Atz- 
lauge, Sàuren, Phosphor, Sublimat, Veronal, Morphium ete. Das Mor- 
talitàtsprozent der in Budapest vorkommenden Vergiftungen ist so- 
zusagen das guùnstigste auf dem Kontinent, was zweifellos als Resul- 
tat der raschen und fachmannischen ersten Hilfeleistung zu betrach- 
ten ist. 

RamBousEk (Prag): Beitrag zur Pathologie der Bleivergif- 
tung. Das Studiem der gewerblichen Bleivergiftung hat sich in letz- 
terer Zeit vornehmlich zwei Ziele gesteckt: Die Erforschung der Ver- 
inderungen im Blute einerseits und im Stoffwechsel anderseits. Aus 
den Verànderungen des Blutes glaubte man vor allem die Bleivergif- 
tung frinhzeitig erkennen zu kònnen, was zu zahlreichen Untersuchun- 
gen Veranlassung gab. Redner schildert die Resultate der Forschun- 
gen auf diesem Gebiete, um sodann seine eigenen experimentellen 
Untersuchungen anzufihren, die ergaben, dass die roten Blutkòrperchen 
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bleikranker Tiere eine herabgesetzte Widerstandsfàhigkeit gegen die 
Himolyse zeigen, dass heisst gegen Stoffe, die die Blutkòrperchen auf- 
zulòsen imstande sind, wie Saponin und Lauge, weniger widerstands- 
fàhig sind Die auf die Verinderungen des Stoffwechsels bei chro- 
nischer Bleivergiftung beziglichen bisherigen Arbeiten sind weniger 
zahlreich, um so mehr fand sich Redner bewogen, auch in dieser Rich- 
tung experimentell zu forschen und vor allem das Verbalten der Stick- 
stoffausscheidung durch den Harn bei bleivergifteten Tieren zu stu- 
dieren. Als konstante Verànderung fand sich eine Vermehrung des 
Purinstickstoffes und speziell des Purinbasenstiekstoffes im Harn. 


Discussion : 

RamBousEK (Prag) stellt an den Referenten nachfolgende An- 
fragen : 

1. Bezuùglich der Frage der Alteration der Alkaliszens des Blutes 
bei Saureeinatmung. 

2. Beziglich der Aufnahme von Blei durch die Haut. 

3. Sind technische Tetrachlorkohlenstoffvergiftungen bekannt; 
ist der Tetrachlorkohlenstoff als ein gewerkliches Gift anzusehen ? 

Grun (Wien): Unter den Erkrankungen der Arbeiter in Margarin- 
und Kerzenfabriken sind insbesonders Magenkatarrhe beobachtet wor- 
den. Untersuchungen des Mageninbaltes ergaben Olsàure, Fettsàure, 
Tristearinsaure, Datursàure ete., es scheint also auf mechanischem Wege 
ein Magenkatarrlb entstanden zu sein, durch Schlucken dieser Sàuren, 
der als Endprodukt des chemischen Prozesses bei gew6hnlichen Magen- 
katarrh entsteht. 

SAGI (Zombor) stellt vom Standpunkte des praktischen Arztes die 
Frage, um iber die Atiologie des Zinkfiebers schneller orientiert zu 
sein, worin die charakteristischen Symptome und Verlauf des Zink- 
fiebers sich aussern ? 

LArTINEN (Helsingfors): Ich méchte nur dem Referenten die Frage 
stellen, ob er die Gase kennt, welche bei Sulfatzellulosefabrikation ent- 
stehen, sie, sind wahrscheinlich merkoptonhàltig. Diese Gase waren 
besonders wichlig in den nordlichen Landern Schweden und Finn- 
land, weil diese Fabrikation dort jetzt sehr in der Entwicklung stent. 


SEANCE II 
Mercredi le der Septembre 1909, p. m. 
Presidenti: LiEBERMANN, ROSENTHAL. 


ToLMan (New-York): A cause du grand intérét qu'il attache à la 
question, M. le Dr. Louis L. Seaman, membre du comité de l’Ameri- 
can Museum of Safety and Sanitation, a offert un prix de 2500 couron- 
nes pour-la meilleure solution de la thèse suivante : 

«Quelles devraient étre les conditions d'une armée, au point de 
vue de ses conditions sanitaires et hygiéniques, pour étre en état de 
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répondre le plus efficacement à lappel du commandant en cas de 


querre.) 


Communicatwn : 

ToLman (New -York): Prevention of industrial accidents 
through the American Museum of Safety and Sanitation. A con- 
servative estimate of the number of annual accidents in the United 
States which result fatally, or in partial or total incapacity for work 
is 500,000. Reckoning the wage-earning capacity of the average work- 
man at 500 dollars a year, there is a social and economic loss of two 
bundred and fifty million dollars a year. It is the opinion of the engineer- 
ing profession that one-half of the accidents in the United States are 
preventable. Sixty per cent of the time of the jury trial and first appeal 
courts in the city of New-York is occupied by the consideration of 
accident cases every year. In 1908, the salaries of judges and the wa- 
ges of the court attendants, exclusive of the administration expenses 
and supplies, cost the taxpayers of New-York four million dollars. Six 
millions annually is the expense to the New-York City taxpayers alone 
in maintaining their judicial system, of which sixty per cent is charge 
able to negligence or accident cases; but not one cent of this large 
sum is of any direct aid or compensation to the victim of the accident. 
In all the wars in which the United States have engaged, disease has 
been responsible for more than 70 per cent of the mortality, more than 
one-half of which could have easily been prevented through proper 
organisation and equipment. Preventable disease more than wounds, 
swells the pension lists. Statistics of the Pension Office prove that if 
this unnecessary loss had been avoided, the saving in pensions alone 
would have paid the cost of the resulting war every twenty-five years. 
Aside from the sorrow of the homes made desolate, consider the eco- 
nomic value of the 70 per cent of lives now uselessly sacrificed that 
might be saved as breadwinners in industrial pursuits. Illustrations of 
the work of accident prevention were drawn from the experience of 
the United States Steel Corporation, the Stag Canon Fuel Company, 
and whal the New-York Edison Company is doing in Mutuality. The 
Museum of-Safety and Sanitation will be the means of saving thou- 
sands of lives, will lessen the economic waste of accident cases brought 
before the courts; it will be an experimental laboratory for every in- 
dustrialist in the country ; through its own laboratories, safeguards may 
be perfected for dangers and processes now without any known de- 
vice; it will be an additional centre for teaching the science and pre- 
servalion of health, by the means of demonstrations in preventing di- 
seases due lo impure foodstuffs, bad ventilation, occupational dusts 
and poisons, infection, tuberculosis, and offensive trades. 

MagGRUDER (Washington): Milk as a carrier of diseases and 
the effects of pasteurisation. 


Discussion: 
MayER (Minchen). Es wurden von mir gelegentlich der Typhus- 
bekàmpfung im S. W. des deutschen Reiches 3 Epidemien beobachtet 
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welche durch Lieferung von Milch entstanden aus Gehòften mit Ty- 
phuskranken und Typhustrignon. Nachdem die Milchinfektion durch 
Infizierung der Gefisse bei Spùlung mit verseuchtem Wasser mòglich 
ist. kontrollierten wir in Ahnlichen Fallen, wo Milchinfektionsverdacht 
war, die bzgl. Milch- und Wasserversorgungen. Wir fanden viermal 
in Marktmilchproben, und zwar zuerst Herbst 1905, Bakterien, welche 
sich kulturell, biochemisch und serologisch von Paratyphusbakterien 
Schottmiller nicht unterscheiden liessen. Infektionen wurden durch 
diese Milch aber nicht gesetzt. Ahnlich haben wir, erstens 1904, in 
einer Quelle, in den folgenden Jahren in mehreren Brunnen die glei- 
chen Bakterien gefunden, ohne dass Infektion erfolgte. Bei Menschen, 
in deren Darmentleerungen wir Paratyphus fanden, sahen wir nur 
dann Kontakte, wenn es sich um typhusahnliche Falle handelte, bei 
denen aber die Paratyphusbakterien vielleicht nur Begleitbakterien 
waren, denen die Krankheit die Ansiedelung im Darm gestattete ; bel 
Cholera, brechdurchfallàhnlichen Fallen, bei einfachen Darmkatarrhen, 
Fleischvergiftungen, die unter Ausscheidung von Paratyphusbakterien 
verliefen, sahen wir keine Kontakte. Zur Verhitung der Typhusinfek- 
tion der Milch wurden im Frihjahr, der typhusrubigen Zeit, die (Ge- 
schafte auf Kranke und Tràger kontrolliert, diese ferngehalten. Bei den 
Paratyphustraàgern scheint mit medizinalpolizeilichen Vorschriften Vor- 
sicht nòtig, wie ùberhaupt bei Befunden von Paratyphus in Wasser 
und Milch, da von uns die Nichtansteckungsfàhigkeit schon in einem 
grossen Teil der Falle beobachtet ist. 


hRapport: 

PraLL (Bremen): Verwendung von schwefliger Stiure (Clay- 
ton Gas) zur Desinfektion am Land. Brennender Schwefel dient 
seit Alters her zum Desinfizieren von Krankenzimmern und ferner zum 
Vernichten von Insekten, Ratten und anderen Schidlingen. Diese Wir- 


kung der Schwefelverbrennungsgase — im wesentlichen schweflige 
Saure — war lange Zeit etwas in Misskredit geraten, nachdem man 


die modernen Desinfektionsmittel, besonders das Formalin in Gebrauch 
genommen hatte. Nach der Erkenntnis der Tatsache, dass die Insek- 
ten (Flòhe, Wanzen, Làuse, Fliegen, Micken usw.) sowie die Ratten 
eine verhingnisvolle Rolle bei der Ubertragung von Krankheiten 
Spielen, und die Beseitigung dieser Tiere oft nicht minder wichtig ist 
als das Desinfizieren, ist dies wieder anders geworden. Ausserdem hat 
man unter Verwendung der modernen technischen Huùlfsmittel Appa- 
rate konstruiert, um die Wirksamkeit der schwefligen Sàure zu erh6hen 
und unter diesen Apparaten hat der «Clayton-Apparat» die meiste Be- 
deutung erlangt. Der Clayton-Apparat besitzt als wichtigsten Bestand- 
teli ein starkes Geblàse, welches einerseits den brennenden Schwefel 
anfacht und andererseits das erzeugte starke Gas in die zu behandeln- 
den Ràume hineindriiekt und dort intensiv verteilt. Das Gas vermag 
schon in einer Konzentralion von etwa 2% die sporenfreien Krank- 
heitserreger z. B. von Pest, Cholera, Typhus, Dyphterie, Pocken, gel- 
bem Fieber abzutòten, denn es hat sich herausgestellt, dass Gas von 
2% ebenso stark wirkt, als 12% Gas, wenn nur die Einwirkungszeit 
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genilgend lang ist. Im Schiffahrtsbetrieb wird die schweflige Sàure 
jetzt fast allgemein zum Desinfizieren, Ratten- und Insekten-Vertilgen 
vyerwandt und auch zu Land erkennt man mehr und mehr die Vorteile 
dieses Gases fir viele Falle an; es tòtet die Krankheitserreger und 
ihre Ùbertràger (Ungeziefer, Ratten) gleichzeitig ab, wahrend das sonst 
gebraàuchliche Formalin fir die Tiere zu wenig giftig ist. 

î Tum (Apatin): Uber die Desinfektion bei Scharlach am fla- 
chen Lande auf Grund von praktischen Versuchen. Dr. Thim 
weist nach, dass die Schulsperre kombiniert mit wéasseriger Formalin- 
desinfektion, ohne Einschrànkung der persònlichen Freiheit, am flachen 
Lande, erfolgreich ist. Diese Tatsache hat fùr Ungarn eine besondere 
Wichtigkeit, da die Scharlachsterblichkeit eine bedeutend grosse ist. 
In Betracht dessen, dass fiir Ungarn in Kiirze ein Epidemiegesetz ge- 
schaffen werden soll, stellt er folgende prinzipielle Punkte auf: 

I. Betreffs der Anzeigepflicht : 

a Jedermann muss verpflichtet werden den ihm zur Kenntnis 
gelangten Scharlachfall der kommunalen Behòrde anzuzeigen, bei 
Strafe missen cazu verpflichtet werden sAmtliche Arzte und Todten- 
beschauer. Die Anineldungen missen mùundlich oder rekommandiert 
schriftlich geschehen ; | 

2. An Mangel einer entsprechenden Sanitàtspolizei, muss es der 
Gendarmerie zur Pflicht auferlegt werden, eventuelle epidemische 
Krankheitsfàlle zu erforschen und dieselben im Verdachtsfalle der Kom- 
munalen Behòrde anzuzeigen ; 

5. Die kommunale Behòrde muss innerhalb 24 Stunden die Na- 
men, Hausnummer, Gasse, der Kranken und der in den infizierten 
Haàusern wohnenden Schulkinder den Schuldirektoren zur Kenntnis 
bringen ; 

4. Die Anzeiger der Krankheitsfàlle milssen honoriert werden. 

II. Betreffs der Krankheitsdauer : 

1. Am infizierten Hause an der Eingangsstelle muss wAhrend der 
Krankheitsdauer ein roter Warnungszettel angebracht werden, mit 
der Bezeichnung: Scharlach, ansteckende Krankheit. 

2. Wahrend der Krankheitsdauer missen samtliche Ausschei- 
dungsprodukte in Gefàssen, welche desinfizierende Lésungen enthal- 
ten — aufgefangen werden. Die beschmutzte Wasche muss sofort 
durch siedendes Wasser, oder mittelst 10%-er Kresolseifenlòsung des- 
infiziert werden. 

5. Nach der vollstindigen Abschuppùng muss der Genesene éfters 
gebadet werden. 

III. Betreffs der Desinfektion : 

1. Desinfektion der Wasche wie II. 2. 

2. Jede Gemeinde muss Formalin Desinfektionsapparate (Fliigge, 
Zarewicz) in entsprechender Anzahl anschaffen, 

3. Es mùssen an Kursen approbierte Desinfektoren angestellt 
werden. 

4. Diese Desinfektoren missen durch den kommunalen Arzt 
strenge ùberwacht werden. 
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5. SAmlliche Desinfektionskosten haben die politischen Behòrden 
zu tragen. 

6. Die Desinfektion der infizierten Wohnung muss spatestens 
innerhalb acht Tage nach der vollstindigen Abschuppung des Erkrank- 
ten stattfinden, bei eventuellen Komplikationen kann die Desinfektion 
verschoben werden. 

7. Die infizierten Zimmer mussen mit wasserigem Formalingase 
nach preussischem Muster desinfiziert. werden und nach dieser Des- 
infektion der Fussboden mit 10%-er Kresolseifenlòsung aufgewaschen 
werden. 

IV. Betreffs des Verkehres : 

a) Sperrung und Eròffnung der Schulen : 

1. Wenn innerhalh einer Woche mehr als 10 Scharlachfalle zur 
Anzeige kamen, muss die kommunale Behòrde die Schule sofort sper- 
ren und dies der Obrigkeit sofort anmelden. Die Er6ffnung der Schu- 
len erfolgt nach deren Desinfektion durch die Anordnung der héheren 
Behòrde. 

b) Verkehrsbeschrinkungen : 

1. Die ersten, vereinzelten Scharlachfàlle sind im Hause, oder 
im Isolierhause strenge zu isolieren und durch die Polizei bestàndig 
zu ùberwachen ; die arbeitslose Familie ist materiell zu entschadigen. 

2. lst die Scharlachepidemie schon verbreitel, so ist von der 
strengen Isolierung, weil nicht durchfihrbar, abzusehen und es gentigt 
das Anbringen der Warnungszettel. 

3. Lebensmitteln duùrfen aus infizierten Haàusern nicht verkauft 
werden. 

4. Sollte cin Scharlachfall in Geschaftslokaien vorkommen, so 
muss das Lokal sofort desinfiziert werden und vordem der Erkrankte 
ins Isolierhaus, oder in eine andere vom Verkehre ausgeschlossene 
Privatwohnung gebracht werden. 

o. Jede Gemeinde hat ein mit vier bis zehn Betten eingerichteles 
Isolierhaus zu errichten. 

V. Volksbelehrung : 

Wahrend jeder Scharlachepidemie hat die Kommune der Ge- 
meinde nach preussischem Muster volksbelehrende Schriften unentgelt- 
lich zu verteilen. 

VI. Simtliche strafbare Ausschreitungen unterliegen der Juris- 
diktion der k6n. Bezirksgerichte. 


Discussion: 

Macvarevics (Budapest). Gegeniber jener Ausserung des Vor- 
tragenden, dass von Seite der obersten Sanitàts-Behérde gegen Ver- 
schleppung des Scharlachs am Lande gar nichts geschieht beziiglich 
der Desinfektion, erachte ich es als meine Pflicht auf, das nachdrick- 
lichste zu erklàren, dass von Seite des Ministeriums des Innern nicht 
nur gegen Verschleppung von Scharlach, sondern auch gegen andere 
Infektionskrankheiten Vieles geschieht; ich brauche nur auf den Um- 
stand zu weisen, dass das Ministerium mit einem vor zwei Jahren er- 
folgten Erlasse sàmtliche Komitatsbeh6rden aufgefordert hat, eine 
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entsprechende Anzahl von unterrichtbaren Leuten in das hauptstd- 
tische Central-Desinfektions-Institut zu senden, wo dieselben einen 
vierw6chentlichen Kursus durchmachen und nach einer erfolgreichen 
Pritfung als ausgebildete Desinfekteure in ihre Heimat zurùckkehren 
und am Lande die nòligen Desinfektionen bewerkstelligen. Ich be- 
merke noch, dass diese vierw6chentlichen Kurse das ganze Jahr hin- 
durch kontinuirlich erhalten werden. ] 

Jene Behauptung des Vortragenden, dass in Budapest schon sell 
lingerer Zeit eine Scharlach-Epidemie herrscht, entspricht nicht den 
Tatsachen, denn wenn bei einer Finwohnerzahl von 850,000 Seelen im 
taglichen Durchsehnitte acht  Scharlachfalle vorkommen, kann von 
einer Epidemie absolut keine Rede sein. Trotzdem dass die Hauptstadt 
seitens der Umgebung einer tag-tiglichen Invasion von Infektionskran- 
ken ausgescetzi ist, trotz der Indolenz cines grossen Teiles der Bevol- 
kerung und trotz dem sehr milden Verlaufe der Scharlacherkrankun- 
gen, wo der Arzt sehr ofl gar nicht gerufen wird, trotz alledem ist 
nur den strengsten, seitens der Lokalbehòrden auf das genaueste 
durchgefihrten Maasregeln zu verdanken, dass der Scharlach zu keiner 
Epidemie anwachsen kann. 

Auch jene Behauptung des Vortragenden, dass mit dem Sperren 
der Schulen dem Verschleppen des Scharlach Einhalt. getan werden 
kann, ist meinen Erfahrungen nach nicht stichhaltig, denn der Schar- 
lach ist meiner Meinung nach, keine Schulkrankheit und mit den hier- 
orts erfolgten Schulsperrangen konnte man kein gùnstiges Resultat 
erreichen. 

Ich lege den gròssten Wert auf die Ausbildung der Eltern, wie 
sie sich im Falle einer Infektionskrankheit ihrer Kinder zu verhalten 
haben und diesbeziiglich werden ihnen hierorts belehrende und auf- 
kiaàrende Flugschriften eingehandigt 

LAITINEN (Helsingfors). Ich danke dem Vortragenden fiir die auf- 
richtigen wissenschaftlichen Angaben und stimme mit ihm iberein in 
dem dass die Sperrung der Schulen natùrlich bei solchen Krankheiten, 
die bei den Schulkindern vorkommen, wohl sehr nùtzlich ist; in dem 
kann ich aber nicht ubereinstimmen, dass die Gendarmerie bei der Be- 
kampfung der Infektionskrankheiten zuhilfe genommen werde, es liegt 
nîmlich sehr nahe, dass sie sich allmahlich zu viel in die intimen 
Familienverhaàltnisse menge. Wenn wir aber, wie wir in Finland jetzt 
beabsichtigen, geschulte Gemeindedesinfektoren hàitlen, so kònnten 
diese vielleicht in der Anmeldung der Falle behilflich sein. 

VELEMINSKY (Prag). Es ist ein sehr dankbares und wichtiges 
Thema, welches der Herr Vortragende besprochen hat; denn es scheint 
mir in der Tat kaum eine andere akute Infektionskrankheit unserer 
Lander so schwierig zu bekampfen und zu unterscheiden zu sein. So 
war dieses Jahr nicht nur in Pest, sondern auch in Wien und beson- 
ders stark in Prag eine ausserordentlich intensive Scharlachepidemie, 
«ein Beweis, dass die gewòhnlichen hygienischen Einriechtungen auch 
bei tadelloser Beschaffenheit zur Unterdrickung nichi geniigen. Was 
die Schliessung der Schulen, bez. der Klassen und den Ausschluss der 
Geschwister der Erkrankten anbetrifft, so muss man dies nicht sofort 
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nach der Diagnostizierung eines Scharlachfalles anordnen; es genùgt, 
wenn man dies ersl ungefàhr nach Ablauf der Infektionszeit verlangt, 
da inzwischen die eventuell Infizierten die Infektion nicht weiter ver- 
breiten. Es ist aber besonderes Augenmerk darauf zu richten, dass 
viele Kinder nicht bei ihren Familien, sondern in Internaten, Pensio- 
naten ete. wohnen, dabei òffentliche Schulen besuchen. 

Ein solches Internat muss der Familie, die Pensionàre Geschwi- 
stern gleichgestellt werden. Dafiùr, dass besonders milde Falle zur 
Verbreilung beitragen, spricht, dass die so ausgedehnte Epidemie die- 
ses Jahres in Prag z. B. eine relativ sehr milde war. Was die Hygiene 
des flachen Landes anbetrifft, so gilt das vom Herrn Vortragenden 
gesagte leider auch firm Osterreich und Deutschland; die Fortschritte 
der Hygiene sind bisher leider fast ausschliesslich den Grossstàdten zu 
(rute gekommen. i 

Mayer (Munchen). Bei der Anwendung der Formaldehyddesin- 
fektion ist zu bericksichtigen, dass die Apparate oft nicht gleich zur 
Hand sind oder wegen Feuergefàhrlichkeit nicht zuverwenden. Es kom- 
men daher besonders auf dem Lande die ohne Apparate Formaldehyd- 
dampfentwickelnden Methoden in Betracht. Von diesen leistet das Autan 
nach in den neuesten Packungen nicht genigende Wirkung, auch das 
Verfahren nach Dòrr und Raubitschek mit flùssigem Formaldehyd und 
Kaliummanganat sowie das Festoform und Formangan Verfahren er- 
reichen nicht die Verdampfungsapparate. Wir haben das Paraformpul- 
ver, welehes im Grossen ohne gesetzlichen Schutz schon hergestellt 
wird. Auf 100 m3 Raum erhielten wir mit 1000 gr. Paraformpulver 2000 
gr. Kaliumpermanganat und 3000 gr. Wasser eine dem Verdampfungs- 
verfahren gleiche Wirkung. Die Kosten sind pro 100 m* Raum 5 Mk. 
70 Pf., also billiger wie Formangan, Autan und Festoform. Ausserdem 
ist die Verteilung der Masse leicht, und man benòtigt nur, kleinere 
Gefàsse, wahrend bei dem anderen Verfahren sehr grosse, oder sehr 
viele n6tig sind. 

}EXHEFT (Budapest). Der Scharlach kommt als eigentliche Schul- 
krankheit kaum vor. Es wird die Krankheit eingeschleppt, wenn mild 
erkrankte Schulkinder, oder die Krankheit tberstandene mit Abschup- 
pung der Haut in die Schule kommen. Meistens erkranken aber nur 
einige Kinder und man kann auch ohne Schluss der Klasse die Weiter- 
verbreitung verhindern, wenn man nur die Erkrankten aus der Schule 
ausschliesst. Traurig dass selbst die Eltern nicht selten ihre erkrank- 
ten Kinder am anderen Tage, nachdem sie nachhausegeschickt wor+ 
den, wieder in die Schule schicken. Redner hat in einigen Fallen in 
einzelnen Klassen, wo Scharlachfalle vorkamen systematische tàgliche 
Mundausspiulungen mit. Kaliumhypermanganat, unter Aufsicht des 
Schularztes und des Lehrers vornehmen lassen. Jeder Schiler hat sein 
eigenes (las gehabt. Keine weitere Erk ‘ankung kam vor, ohne dass 
diese Tatsache als absolut beweisend zu erachten wire, da es nicht 
auszuschliessen war, dass ohne dem die Krankheit sich nicht weiter 
verbreitet hAtle. 

Die Sanitàtsbehòrde verstàndigt wohl die Schule von den iht 
durch Anmeldung der Arzle bekannt gewordenen Erkrankungen, diese 
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Verstindigung triffl aber oft zu spal ein. In der Budapester evang. 
Schule werden den Schilern resp. den Eltern bei der Finschreibung 
kleine Hefte mit Meldekarten eingehAndigt, und jede Schulversàumniss 
muss, mil Angabe der Ursache, schon am dritten Tage der Schule an- 
gemeldet werden, so dass der Schule sehr bald die Falle von Infek- 
tionskrankheiten bekannt werden und die néòtigen Maassnahmen ge- 
troffen werden kònnen. 

Katicic (ZAgrab). Es erfilit mich als Delegierten der Sanitàls- 
sektion der kgl. kroal. Landesregierung, mil Befriedigung, dass die 
Postulate des Herrn Vortragenden im Gesetze vom Jahre 1906 schon 
enthalten sind. Was die Anmeldung betrifft, ist. selbe obligat  fùr 
Alle, die von einer Erkrankung erfahren (Familienhaupt, Institutsvor- 
steher, Fabriksdirektor etc.) und ist ein Unterlassen bis 1000 K straf- 
bar. Was die Anzeigepflicht der Gendarmerie anbelangl, ist selbe von 
gleicher militàrischer Organisation in beiden Ké6nigreichen ohnehin 
beauftragt, wenn die Patrouille von einer infektiòsen Erkrankung er- 
fhrt, die Meldung zu erstatten, welche der. polit. Beh6rde zugestelll 
wird, die das Nòtige veranlasst. 

Das Schliessen der Schulen beim Auftreten von 8—10 Fallen hat 
nach meiner langjàhrigen Erfahrung einen sehr guten Einfluss gehabt, 
und es làsst sich auch die Desinfektion leichter ausfihren. Zur Desin- 
fektion ist das Verfahren am Lande ohne Apparaten vorzuziehen, aber 
leider auch nicht immer durcehfihrbar, so dass das Tiinchen mit Kalk 
in einer Wohnung, bestehend aus cinem Zimmer mit Lehmboden und 
fast ohne Plafond, noch immer das sicherste ist umsomehr, da man 
die Insassen — besonders im Winter — nicht wohin zu delogieren hat. 

Die Anschaffung von Apparaten fir ein gròsseres Munizipium ist 
auch zu kostspielig, nicht gerechet die Kosten des Desinfiziens und 
des Desinfektors. Wichtig ist als pràventive Massregel die rigoroseste 
Isolation in der Wohnung oder im Krankenhause. 

WelcERT (Lyon): Qu'il me soit permis d’'ajouter quelques mots à 
cette discussion si intéressante sur la prophylaxie de la scarlatine. 

Je crois après expérience dans les écoles municipales de la Ville 
de Lyon, que la fermeture de lécole est nécessaire non seulement 
pour enrayer l'épidémie dans l'école mais meme dans la ville. 

L'école ne sera fermée qu@après la constatalion d’un certain nombre 
de cas. Après un ou deux cas, le médecin examinera l’arrière-bouche de 
l'enfanl deux fois par jour el dès quun peu d’érythème sera constaté, 
l'élève sera renvové de l'école et, si possible, isolé chez lui. 

Je considère ce moyen comme un des meilleurs. La déclara- 
tion de la. maladie devra éètre faite sévèrement, mais souvent sera 
illusoire car elle arrivera trop tardivement. Souvent un diagnostic de 
scarlatine n'est fail qu'après présence de l’éruption ou meme appari- 
tion de l’albumine dans les urines. A ce moment-Tà l’épidémie se sera 
déjà propagée. 

JuBa (Budapest). Das Vorgehen gegen Scharlach ist in dem Staats- 
gymn. VII, Bezirk das folgende : 

Da der Schularzt tiiglich 3-4 Stunden in der Schule verweilt, 
kann jeder Schiler ibn in der Pause um Rat fragen. Alle Kinder, die 
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iiber den Hals klagten, wurden auch auf Exanthem untersucht. Kein 
Fall cines Exanthems kam vor. 

Weiterhin wird jeder Schùler, der wegen Scharlach von der 
Schule feengehalten wurde, bei seinem Wiedereintritt untersucht. End- 
lich hat der Schularzi das Recht, die verdàchtigen Kranken im Hause 
zu besuchen. 

Mit dem neuen Schuljahre werden separate Becher aus Papier 
eingefihrt, die gut geleimi und recht billig sind. 

Hantz (Brass). A kép, melyel dr. Thim elbttiink feltart, tul sò- 
tét, Brasséò varmegyében igenis legalàbb 10—12 jArvany esetében si- 
kerùlt elég gyorsan megszintetni a jarvanyi az altala is Javaslatba 
hozott, erélvesen keresztùl vitt òvintézkedésekkel segitett ebben a la- 
kossAg intelligensebb volta; egyes esetekben tényleg sziùkségessé va- 
lott a csendérséget is felhasznalnunk az ellenòrzésre. 

A fert6tlenitést a Lingner-féle Glycoformal gépekkel eszkòzoljaàk 
jò ecredménnyel. 

Nem mondanam, hogy a vorheny nem iskolabetegség, tapaszia- 
lal szerint néha az iskolaban terjed, maskor ‘azon kivùl. A kòrilmé- 
nyeki6l figg, hogy mikor alkalmazzunk hatésagi bezarast. 

THim (Apatin). Vortragender làsst seinen Antrag mit der Moti- 
vierung fallen, dass er eine innere Frage Ungarns bildende Angele- 
genheit fi die Beschlussfassung durch die internationale Sektion — 
nicht billigt. 

BourLiek (Alger): Dw chloroforme salolé comme antiseptique. 


SEANCE IV 
Jeudi le 2 Septembre 1909, p. m. 


Presidents: Liepermany, KoBLER. 


Communications : È 
Vinograpova-LoukirsKAJA (Moscou). £. Uber Pflicht und Recht 
der Schultrete. LI. Zur Frage ber Ursachen schidlicher Ein- 
flisse auf die Gesundheit der Schiilerinnen in Mittelschulen. 
I. Das viele Stillesitzen. Die Kinder haben wabrend der Schulzeit keine 
Zeit zu spielen und an Feiertagen haben viele derselben weder den 
geeigneten Ort noch Gespielinnen dazu. 2. Das Ballsystem (Nummern) 
ist sowohl fiùr die Gesundheit als auch fur das Gemiùt nachtràglich. 
5. Die Disziplin ist sowohl in der Schule, als anch im Hause unbedingt 
notwendig, sie muss aber auf Zutranen, Achtung, und gegenseitigem 
Verstandnis bernhen. 4. Die volle Freiheit in der Erziehung kann nicht 
nur auf die Gesundheit, sondern auch auf die geistige Entwiekelung 
und Sittiichkeit schadlich sein, sie ist auch oft den Kindern selbst sehr 
fàstig. 5. Sowohl im Hause als auch in der Schule wird gar wenig auf 
die Individualitàt des Kindes geachtet und die Eigenliebe wenig ge- 
schont. 6. Die Schwierigkeit beim Lernen hàngt nicht nur von dem 
Programm ab, sondern gar oft von der Pers6nliechkeit des Lehrers. 
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7. Die mangelhafte Vorbildung der Pàdagogen, Arzte und Eltern in 
dem Unterrichts-, Heil- und Erziehungsfache. 8. Es ist unbedingt not- 
wendig in den Schulen nicht nur pidagogische, sondern auch gemein- 
same Konferenzen zu griinden, wobei Eltern, %fidagogen und Arzle 
die Schulfragen eròrtern. 
Jura (Budapest). Die Institution der Schuldrzte in Ungarn. 
SOMMERVILLE (London). The teaching of hygiene. 


Discussion : 


Aziz Nazmi Bey (Le Caire): Je me permets d’ajouter à. l’intéres- 
sante communication de Mme Vinogradova, concernant l’hygiène scolaire, 
quelques remarques et surtout quelques desiderata dignes, peut-étre, 
d’étre pris en considération dans l’intérét des élèves. 

Jo Il est utile et nécessaire que le médecin d'école fasse une inspec- 
tion systématique et régulière de la gorge et du nez de chaque élève 
pour découvrir les végétations adénoides ou autre affection pouvant . 
influer sur l’ouie et la santé générale de l’enfant. 

20 Il est utile et nécessaire de faire examiner les yeux de chaque 
élève à son entrée et chaque mois au moins pour découvrir et corriger 
les anomalies de réfraction et 6loigner ceux atteints de maladies ocu- 
laires contagieuses (granulations, etc.) i 

30 Il est utile et nécessaire que le médecin de chaque école fasse 
partie de la commission chargée de rédiger les programmes de cette 
école afin qu'il puisse régler la nature et le programme de chaque 
science suivant la santé des élèves. 

40 Il est utile et nécessaire que le casier sanitaire de chaque élève 
soit exigé de lui chaque fois qu'il entre dans une nouvelle école ou 
une nouvelle fonction. 

50 Il est désirable de voir le nombre des é6coles maternelles 
(Kindergarten) augmenté dans chaque pays et que le programme de 
ces écoles soit plus hygiénique et moins scientifique. 

6° Il est désirable de voir la gymnastique bien réglée étre une 
partie obligatoire et importante dans chaque école, & condition que le 
médecin soit le seul juge de la nature de gymnastique nécessaire 
chaque élève, suivant sa santé. i 

70 Il est souhaitable que dans chaque ville se fonde une Société 
officielle composége des directeurs des écoles de la ville, des médecins de 
ces 6coles, d'une délégation des médecins de la ville, d'une délégation 
des parents les plus instruits, d'une délégation des professeurs d’écoles. 
Cette Société aura la mission d’étudier et de décider toutes les questions 
intéressant la santé, la moralité et Vinstruction des élèves. 

So Il est désirable que tous les professeurs d'écoles de jeunes filles 
soient des femmes, et que ces écoles soient situées dans des quartiers 
aérés et loin des lieux de plaisir. 

LA1TINEN (Helsingfors). Diese Fragen gehòren hauptsaàchlich zu 
dem schulhygienischen Kongresse und darum berihre ich kurz nur 
zwei Punkte. Erstens scheint es nicht unméglich, dass der Lehrer der 
Hygiene und des Turnens derselbe sein kann. Wir haben seit einer 
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Zeit in Finland in einigen Seminarien fir  Volksschullehrer solche 
Lehrer gehabt und scheint dies sehr zweckmissig zu sein. 

Was wieder die Bekimpfung der Tuberkulose in den Schulen 
anbelangt, so scheint mir immer fortwahrend der Vorsehlag, den ich 
auf dem letzten schulhygienischen Kongresse in London gemacht habe, 
dass naAmlich file die tuberkulòsen und skrofulòsen Kinder besonders 
in allen Beziehungen besser eingerichtete (bez. mit Schulkùche ver- 
sehene) Schulen gebaut werden sollen, so dass diese Kinder nicht mit 
den anderen Schilern in gemeinsame Schulen gehen dirfen, sehr ge- 
eignet. n 

—  DumtrEaNnu (Budapest). Uber die Reorganisierung der Prosti- 
tution in Budapest. 

Die Kulturgeschichte beweist es, dass die Prostitution ein uraltes 
Ubel und eine unvermeidliche Folgerscheinung der menschlichen Natur, 
sowie der bestehenden sozialen Verhaltnisse ist. Da die Prostitution 
eine Hauptquelle der ven. Ansteckungen bildet, erwdchst fiùr die Be- 
hòrden die wichtige Aufgabe, durch eine entsprechende Reglementierung 
derselben, die Verbreitung der verheerenden venerischen Krankheiten 
wombglich zu verhindern. 

In Budapest wurde auf Initiative des Oberstadthauptmannes und 
Chefs der Staatspolizei Dr. Desider von Boda ein neues Statut ge- 
schaffen, welches am 1. Mai 1909 in Rechtskraft getreten ist. Dieses 
Statut verfolgt hauptsachtlich den Zweck, dass die Prostituierten die 
allgemeine Gesundheit der Bevòlkerung nicht schàdigen und die Offent- 
liche Sittliechkeit nicht verletzen mògen. Ausserdem enthalt es zweck- 
massige Verfigungen in der Richtung, dass die Prostituierten vor Aus- 
beutung und ungerechter Verfolgung geschutzt werden und damit den- 
selben der Riickkehr zum anstindigen Lebenswandel erleichtet werde. 

Das Statut gestattet blos die freiwillige Inskription und akzeptiert 
das gemischte System, indem diejenigen Prostituierten, welche die 
Unzucht als ausschliesslichen Erwerb betreiben, sich teils in Bordellen, 
teils in konzessionierten Einzelwohnungen aufhalten, wéahrend die- 
Jenigen Prostituierte, fiur welche die Prostitution nur einen Nebenerwerb 
bildet, auf diskrete Weise behandelt werden und in freigewahlten 
Wohnungen wohnen durfen. 

Die arziliche Untersuchung sàmtlicher Prostituierten aller Kate- 
gorien geschieht wéchentlich zweimal und im Erkrankungsfall unter- 
liegen Alle dem Spitalszwang. 

Damit bei den Untersuchungen die Fortschritte und die neuesten 
Errungenschaften der mediz. Wissenschaft verwertet werden kònnen, 
erfolgt die Untersuchung ausnahmslos in einer Zentralanstalt, einem 
zweistockigen Gebiude (VI. B. Altgasse No 48), in welchem sich nebst 
den Amtslokalitiàten der Sittenabteilung der Polizei vier zweckmàssig 
eingerichtete Untersuchungssale mit entsprechenden Nebenràumlich- 
keiten, sowie cin modern ausgestattetes Laboratorium fir bakterio- 
logische Untersuchungen befindet, welche von einem Bakteriologen 
ausgefùhrt werden, welcher zu diesem Behufe eingeteilt ist. Die Unter- 
suchung der Prostituierten erfolgt véllig unentgeltlich und wird von 
staatlich besoldeten Polizeiàrzten vollzogen. 


Discussion : 

Fronius (Sarajevo). Auch in Bosnien und der Herzegovina, speziell 
in Sarajevo ist die Prostitution, resp. das arzHiche Untersuchungswesen 
bereits vor mehreren Jahren geregelt worden. 

Privat wohnende Prostituierte gibt es in Sarajevo nicht, alle 
Prostituierten wohnen in einer eigenen Gasse, die autoritativ errichtel 
wurde, in Massenbordellen. In dieser Gasse ist seitens der Stadt die 
àrztliche Untersuchungsstation errichtet worden, wo alle Untersuchungen 
gepflogen worden, bei denen eine eigene Warterin, die in dem Hause 
wohnt, assistiert. Die Bordelle werden nach Plànen errichtet, die von 
der Sanitàtsunterbehòrde begutachtet wurden. Die Untersuchungs- 
station ist mit allen modernen Untersuchungsbehelfen ausgestattet, 
die Untersuchungsarzte werden aus dem Prostitutionsfond honoriert, 
sind somit von den Prostituierten vòllig unabhangig. 

KoBLER (Sarajevo). Ich kann zunachst alles das bestaàtigen, was 
Herr Sanitàtsrat Dr. Fronius beziglich der Einrichtungen fiir die Uber- 
wachung der Prostitution ausgefihrt hat. Ich méchte mir jedoch noch 
die Anfrage gestatten, wie in Budapest betreffs derjenigen Prostituierten 
vorgegangen wird, welche als syphilitisch -infiziert in Spitàler abge- 
geben wurden, dort geheilt, resp. symptomenlos entlassen wurden, 
sich aber noch im sekundaren Stadium der Syphilis. befinden, sonach 
also jeden Augenblick infektionsfàhig werden kònnen? Wird diesen 
etwa die Lizenz entzogen? Oder werden sie blos weiter beobachtet ? 

LAITINEN (Helsingfors). 

DumitREANU (Budapest). Auf die Frage des Herrn Kobler, was 
mit den Prostituierten geschehe, bei welchen die Effloreszenzen der 
Lues schon vergangen, antwortet Dumitreanu : 

Die aus dem Spitale entlassenen Prostituierten erhalten ihre 
Legitimation und werden unter strenger àrztlicher Aufsicht gehalten, 
wahrend wenn sie ohne Duldungsschein waren, die Polizei hierzu kein 
Recht hatte. 

Das demnachst zu errichtende Polizei-Spital fiir Prostituierte 
wird diese an latenter Lues leidenden Prostituierten ambulatorisch 
behandeln. È 

Barsi (Budapest). Uber das natitrliche Wachstum der Be- 
volkerung. In der Regel wird nach der Grosse der Sterblichkeit aut 
den ginstigen oder unginstigen Zustand der Hygienie eines Staates 
geschlossen. Dr. Barsi weist dagegen auf Grund der Sterblichkeits- 
statistik Ungarns nach, dass die Gròsse der Sterblichkeit in erster 
Linie von der Anzahl dar Lebendgeborenen abhaàngig ist. Unter den 
sonstigen Faktoren der Hygienie ist fùr die allgemeine Sterblichkeit 
die Kindersterblichkeit vom gròssten Einfluss. In ganz Europa nimmt 
sowohl die Sterblichkeit als auch die Zahl der Lebendgeborenen immer 
mehr ab, aber nicht iberall in gleichem Masse. In einzelnen Làndern 
weist die Zahl der Lebendgeborenen einen gròsseren Riiekfall auf als 
die der Sterbefàlle. In diesen Làndern ist auch das natiùrliche Wachs- 
tum in steter Abnahme begriffen. Das natirliche Wachstum ist aber 
die Grundlage der Hygienie, denn je mehr Einwohner ein Staat besitzt, 
desto glùnstiger sind die Bedingungen zu seiner Entwickelung.  Nach- 
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dem aber durch Einschrànkung der Sterblichkeit die Sicherung des 
natirlichen Wachstums unzulanglich ist, wird sich die Hygienie kùnftig- 
hin auch mit der Erbaltung der Geburtenzahl zu befassen haben. Zu- 
folee der statistischen Daten tràgt an der Abnahme der Zahl der 
Lebendgeborenen die Lebensweise der Stadtbevòlkerung die Haupt- 
schuld. In den Stàdten greift die kinstliche Verhinderung des Wachs- 
tums immer mehr um sich, auch werden die Frauen durch die schlech- 
ten ErwerbsverhAltnisse der Mutterschaft entzogen. Wollen wir dieses 
Ubel beheben, so miissen wir zu allererst den Mannern die Grindung 
der Familie erleichtern und in Verbindung damit fiir die Einschrànkung 
der Frauenarbeit Sorge tragen. All dies ist nur durch entsprechendes 
Zusammenwirken des Staates und der Gesellschaft zu erreichen. 


SEANCESSI 
Vendredi le 3 Septembre 1909, a. m. 
Presidenti: LirBERMANN, v. REMBOLD. 


Communication : 
Rosina R. WisrEIin (Chicago): Zxcessive use of tea and coffee 
in childhood, its results on development and general health. 


Disscussions : 

EL6oop (Cairo): As Medical Officer to the Girls’ Schools in Cairo, 
Dr. Wistein's paper interests me specially. The problem of teaching 
hygiene in the most elementary schools has already been attacked by 
the government of Egypt. 

As a result of reports made on the Congress of School Hygiene 
(in 1907) by Dr. Talaat Bey and myself, it has been decided to teach 
elementary hygiene in the Normal Schools for teachers in the lowest 
elementary schools. (kultals) and in the kultals themselves. Thus 
hygiene will rank with reading and writing, and the Koran, as the 
fourth essential of the simplest education. Faced in Egypt also by the 
language question, it has been decided that it is better to teach hygiene 
in the native tongue, arabic, as far as possible, so that then principles 
may really reach the most uncultivated, the lowest peasants. 

In my opinion hygiene should be taught in every country in the 
youngest classes of the most elementary schools, in the nalive tongue : 
by hygiene I mean, in this connection, the simple rules of what to 
eat, to drink, what to wear, and to ventilate and cleanse the hum- 
blest hovel. i 

BexHEFT (Budapest): Blutarmut, Nervositàt und schlechte kòrper- 
liche Entwicklung eines bedeutenden Teiles der Schulkinder wird von 
den Schularzten iberall beobachtet. Untersuchungen, welche Redner 
im letzten Schuljahre an den Schilern der Budapester evang. Elementar- 
schule und Gymnasium zum Zwecke anstellte, um jene àatiologischen 
Momente zu erforschen, welche beim Zustandebringen jener k6rperlichen 
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Zustinde eine Rolle spielen, bewiesen, dass da dem Alkohol, noch 
weniger aber dem excessiven Gebrauch, was bei uns selten vor- 
kommt, vor anderen reizenden Getrànken (Kaffee oder Thee) kaum 
eine merkbare Rolle zukommt. Es tragen dazu vielmehr andere schà- 
digende Momente bei, namentlich : in hygienischer Beziehung mangel- 
hafte  Wohnungsverhaltnisse, hygienisch unrationelle Lebensweise, 
gelstige Uberarbeitung ete. Im Rahmen des Hygieneunterrichtes, 
welcher in allen Schulen obligatorisch einzufùhren ist, soll dennoch 
auf die Gefahren des Alkohol-, Kaffee- und Theemissbrauches nach- 
drùcklich hingewiesen wird. 

Wisrein (Chicago): Immigrant children consume so much tea and 
coffee that their entire system suffers and I hope that this congress will 
adopt such resolution that the children are taught the first. principles 
of hygiene in the elementary schools in the native tongue, not only 
as to diet but also cleanliness of body and dwellings. 

CRISTIANI (Genève): L’institution du casier sanitaire de l’habi- 
tation dans le Canton de Genève. 

MepveI (Budapest): Sol die drziliche Untersuchung zur 
Verehelichung obligatorisch sein? Die XVIII. Sektion des in Buda- 
pest tagenden Arztekongresses hàlt die vor der Verehelichung statt- 
findende arztliche Untersuchung der Ehekandidaten aus hygienischem 
Standpunkte fir angezeigt, als einen Modus, um im Falle des Vor- 
handenseins einer infizierenden Tuberkulose, Syphilis oder Gonnorrhoe 
den kranken Heiratskandidaten auf die Folgen aufmerksam machen zu 
kònnen. 


Discussion : 

Barsi (Budapest). 

WiIsTEIN (Chicago): I am very much in favour of Dr. Medvei's reso- 
lution, we find that Tuberculosis, Syphilis and Gonorrhea are Very 
much on the increase and the doctors, if they are really teachers of 
the public, must make the beginning however unpleasant that may be, 
the trouble is the diseases of Genete Urinary tract are not brought 
enough to the knowledge of the public together with their dangers, 
so let us begin this instruction. In Chicago we have now a Societv for 
Sexual Hygiene where girls get instruction from women physicans 
and boys from men. Thal society is doing very good work and should 
be extended everywhere. 

HAnTZ (Brassò). 

v. ReMmBoLD (Stuttgart): Fine àrziliche Untersuchung vor der Ehe 
halte ich an sich fiir durchaus winschenswert. Der Wert einer rein 
fakultativen Untersuchung ist aber nach der Erfahrung der èarztlichen 
Praxis ein recht geringer. Die obligatorische Untersuchung hinwiederum 
hat einen Sinn nur, wenn sie im Falle positiven Befundes von einem 
Eheverbot gefolgt ist. Was mit solchen Eheverboten erreicht wird, 
lehrt aber die Geschichte ; es ist lediglich ein Anschwellen der unehe- 
lichen Geburten und damit, wie die Statistik Jeden Landes lehrt, eine 
Zunahme der Kindersterblichkeit und der Anzahl weniger widerstands- 
fahiger, zur Tuberkulose erst recht disponierter Individuen zu erwar- 
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ten. Nicht cine Verbesserung der kommenden (Generationen werden 
Sie also mit solehen Verboten erreichen, sondern eine Verschlechte- 
rune. Meine Meinung ist deshalb, dass man sich in dieser Sache auf 
eine, allerdings mòglichst ausgedehnte Belehrung des Publikums be- 
schriànken soll: die Hand des Staates lisst man am Besten von der 
Sache; und da nach den Ausfùhrungen des Herrn Dr. Medvei sein 
Antrag nur der erste Schritt sein soll, dieses herbeizufùhren, so warne 
ich davor, diesen Schritt zu tun. 

Mepvel (Budapest): Die Einwendung, dass in dem Falle die Hei- 
rat verboten wird, vielmehr uneheliche Kinder auf der Welt kommen, 
muss ich antworten, dass es ein Unterschied ist, ob ein Kind mit Tbce- 
Disposition auf die Welt kommt und der fortwaàhrenden Ansteckung 
des Tbebazillen auswerfenden Vaters ausgesetzt ist oder nicht. Was die 
Frauen anbelangt, nachdem 90% der Ehen konventionell gestiftet wer- 
den, wird von diesen kaum jemand in eine Ehe eingehen, wenn die 
Person weiss, dass sie angesteckt sein wird. Was aussereheliche 
Infektionen anbelangt, die kònnen wir nicht verhiten, aber volenti 
non fit injuria. So wie wir von Dr. Wistein hòrten, dass es in Ame- 
rika schon Staaten gibt, wo die obligatorische arztliche Untersuchung 
vor der Ehe eingetihrt ist, so kònnen auch wir es fin moglich aus- 
fihren. Ganz richtig meint Herr Regierungsrat Rembold, dass die 
Hauptsache ware, wenn die Gesellschaft aufgeklàrt wirde, dass vor 
der Eheschliessung jeder sich untersuchen liesse. Wie ist es aber 
mbglich, wenn wir Arzte das Publikum darauf nicht aufmerksam 
machen? Um eben das zu erzielen, bitte ich um Annahme meines 
Antrages. Kommt es nicht jetzt, nun kommt es ein anderesmal zur 
Ausfiùhrung. 

VAmossy (Budapest): Sechs Jahre Vergiftungsstatistik in den 
Spitàlern. 0 

Sarason (Berlin): Freilufthdiuser, Unersetzliche Heilwerte in 
allen Krankheitsfàllen, leichten und schweren, akuten und chronischen, 
sowie unschatzbare Kraftigungswerte fir Prophylaxie und Rekonva- 
leszens kòonnte man gewinnen, wenn es méglich ware, gleichmàssig 


fùr alle Insassen mehrgeschossiger Hauser — nur solche, nicht ein- 
geschossige, kommen im allgemeinen, aus land-, bau- und verwaltungs- 
Okonomischen Griinden, heute noch in Frage -— die erforderlichen 


Bedingungen zu schaffen fir qualitativ vollkommene und von ausseren 
Umstanden, sowie persònlicher Energieentfaltung mòglichst unabhàn- 
gige «Freiluftkuren». 

Die bisherigen Freiluftkuren in ùberdachten, sogenannten «Liege- 
hallen» sind unzulanglich und iberdies fiir die am meisten ihrer be- 
durfende Gruppe der Kranken, die bettlàgerigen, unzulànglich. Ihre 
Wirkungen sind nur ein kleiner Teil, dessen, was mit vollkommenen 
reiluftkuren erzielt werden kann, die auf unbedachter Fliche, unter 
freiem Himmel ausgefihret werden, nur mit gelegentlichem Schutz 
gegen zu starke Sonnenstrahlung und Witterungsunbilden. Der Grund 
liegt, abgesehen von psychischen und anderen Faktoren, hauptsàch- 
lich darin, dass jedes feste Dach denjenigen Faktor der Luftkur, dem 
fast aussehliesslich ihre belebende und heilende Wirkung zu verdan- 
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ken ist, die Umspùlung des Kòrpers durch bewegte Luft, mit ihren 
natùrlichen Windimpulsen, in ungeahnt hohem Masse beeintràcehtigt. 

Solche Freiluftkuren in der vorhin geforderten unbeschrànkten 
Zuginglichkeit, gleichartig fùr alle Bewohner des Hauses zu ermòg- 
lichen, ist bei den bisherigen Bauarten undurehfihrbar. 

Es musste daher versucht werden, eine neue Bauform zu finden, 
mit Schaffung von Aussenràumen, welche 1. in unmittelbarer Komi 
kation mit sàamtlichen Innenràumen der Front sich befinden, 2. die fùr 
Freiluftkuren erforderliche Mindesttiefe von 2—2,5 m zu besitzen, um 
genùgend Bewegungsfreiheit zu gewaàhren und auch Kranke in ihren 
Betten bequem herausfahren zu kònnen, 3. zum grosseren Teil oder 
mindestens zur Halfte unter freien Himmel fiùhren, und zwar nieht 
allein im obersten Geschoss, wie dies naturgemass stets der Fall ist, 
sondern in allen Geschossen, 4. durch Erfillung dieser Forderung die 
Innenràume nicht an Licht- und Luftzufuhr beeintràchtigen. 

Alles dies, mit Ausnabme von Punkt 1, kann mit den bisherigen 
Balkons unméglich erreicht werden. Denn einmal muss der obere 
Balkon den unteren, bei gleicher Ausladung, stets decken. Ausserdem 
aber ist auch eine Ausladungstiefe von 2—2,5 m des Balkons absolut 
ausgeschlossen, wenn man empfindliche Luftstauungen und andauernde 
starke Beschrànkung der Lichtzufuhr fiùr die unter ihnen liegenden 
Innenràume vermeiden will. Auch bei doppelseitig belichteten Kranken- 
sàlen ist es unzulàssig, die eine, natùrlich ebenfalls mit Kranken be- 
legte Seite durch w eit ausladende Balkons derartig zu sc haàdigen. Lei- 
der begegnet man gerade bei Bauten aus neuester Zeit diesem osten- 
tativen hygienischen Ruùckschritt nicht selten. Balkons durfen, ohne 
Schadigung der Zimmer, nicht mehr als 1 m, bei besonders hohen 
Raumen vielleicht 1,25 m iber die Hausfront hervorr: \gen. 

Dem Vortragenden ist es gelungen, mit seinen «Freilufthàusern» 
das Problem der neuen Bauform zu lòsen, und zwar durch eine von 
ihm als «Terrassensystem» bezeichnete Kombination von Terrassen bil- 
denden Ricktritten jeder hòheren Geschossfront gegen die untere um 
11,5 m Il m bei Wohnhàusern, 1,5 m bei Krankenanstalten) mit 

Jalkonvorspriingen in der zulàssigen Ausladungsbreite von 1 m. 

Auf diese Weise entstehen, gle ichartig in allen Geschossen des 
Hauses, die vorhin geforderten, 2—2!/2 m tiefen Aussenràume unter 
freiem Himmel, ohne dass hierfir mehr als 1—11/2 m von den Innen- 
aumen geopfert worden ist. Solche Aussenràume ermoglichen simt- 
lichen Bewohnern des Hauses die gleich giinstige, unmittelbare Kom- 
munikation mit dem Freien, in einer fiùr Erfrischungs- und Heilzwecke 
(auch Bettlàgeriger) lnetchendex Ausdehnung und machen in die- 
ser Beziehung jedes Stockwerk gewissermassen gleich einem Erd- 
geschossbau. 

Die neuen konstruktiven Aufgaben des Terrassensystems sind, 
auf Grund sorgfàltiger Durcharbeitung, von hervorragenden Fach- 
mannern als leicht 1ésbar und ohne nennenswerte Kosten realisierbar 
erklàrt worden. Ein im Verlage von J. F. Lehmann in Miinchen dem- 
nachst erscheinendes Buch «Freilufthàuser», an dem, ausser Vor- 
tragendem, auch Prof. Nussbaum (technische Hochschule Hannover), 
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Oberbaurat Dr. v. Emperger (Wien) und Ingenieur H. Becher (Berlin) 
mitarbeiten, wird verschiedenartige Plàne von Krankenanstalten und 
Wohnhausern (speziell mit Kleinwohuungen), nebst Konstruktions- 
zeichnungen und Kostenberechnungen enthalten. 

Die Uberlegenheit des Terrassensystems fil Krankenanstalten 
aller Art, grosse und kleine, ist so bedingungslos und in die Augen 
springend (auch vom òkonomischen und administrativen Standpunkte, 
weg'en ihrer Begiinstigung des Hochbaues und der hieraus sich er- 
gebenden Zentralisierung), dass kein Unbefangener sich derselben ver- 
schliessen kann. 

Von noch gròsserer Bedeutung fir das gesamte Volkswohl, nach 
allen Richtungen hin, nicht zuletzt auch nach der erzieherischen, wùrde 
sich der Einfluss des Terrassensystems auf Kòrper und Geist durch 
seine Anwendung fùr Wohnhiuser erweisen, besonders fir kleine 
Leute, in der Peripherie von Grosstidten, in Vororten, «Gartenstàdten» 
und speziell auch in Kurorten. Die ganze Tuberkulosefrage z. B. wùrde, 
hinsichtlich der Verniechtungskraft der Krankheit, an der Wurzel ge- 
fasst werden. Nicht minder Grundlegendes wirde auch fiùr Prophylaxe 
und Heilung aller anderen Krankheits- und Schwachezustànde ge- 
schaffen werden. Abgesehen von vielem anderen, ware schon allein 
die Moglichkeit, Kranke auch in ihren Betten ohne Muùhe ins Freie 
und jederzeit wieder ins Zimmer zurùckbringen zu kònnen, gerade fùr 
kleine Leute, mit ihren beschrànkten und durch die Verhaltnisse so 
sehr erschwerten Heilungsbedingungen, von einer ungemein frucht- 
bringenden Bedeutung. 

Es kann garnicht genug darauf hingewiesen werden, dass die 
Wohnungsfirsorge fiir Unbemittelte keineswegs mit der Gewàlrung 
befriedigender Innenràume ersché6pft ist, da diese meist ùberfùllt werden 
und sehr bald in einen «verwohnten» und nichts weniger als hygienischen 
Zustand geraten. Hier hilft auch kein Predigen, ebensowenig wie in 
anderen ethisch-hygienischen Dingen, zu deren Ausfihrung eine ge- 
WiIsse Energieentfaltung gehòrt. Der Erfillung von Idealen vermag 
man sich im allgemeinen auch nur dann zu nàhern, wenn man die 
Wege erleichtert, die zu ihnen filhren. Daher ist Vortragender der 
Uberzeugung, dass die einzige Mòoglichkeit einer raschen Erziehung 
der Massen zu regelmassigem Luftgenuss innerhalb ihres Hauses in 
der Hinzufigung von Aussenrìumen der geschilderten Art zu den 
Innenràumen besteht, so dass der miide heimkehrende Arbeiter nicht 
erst seine Wohnung verlassen und Treppen benutzen muss, um in den 
Hof- oder Dachgarten zu gelangen, der ausserdem ihm nicht mal allein 
gehòrt und ihn von seinen Riumen trennt, sondern nur das Fenster 
zu Offnen, also keinerlei Energie aufzuwenden braucht, um von seinem 
Zimmer direkt unter freien Himmel zu gelangen, und zwar auf einen 
Raum, gross genug, um dort zu essen, zu schlafen, sich zu beschàfti- 
gen, kurz im Freien zu leben, dabei im Bereiche seiner Wohnung und 
im Verkehr mit den etwa noch im Zimmer befindlichen Angehòrigen 
verblieibend. Das Gleiche gilt in vielleiecht noch héherem Grade fiir 
Frau und Kinder, Nur wenn die Gelegenheit zu andauerndem Luft- 
genuss den Leuten derartig «vor die Nase gesetzi wird», kann man 
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ibrer allgemeinen Benutzung, auch durch die Tràgsten, sicher sein. 
Gleichzeitie wùrde aber auch das Bedùrfnis einer besseren Pflege der 
Wohnung erweckt werden, ganz besonders der Sinn fir Erhaltung 
einer reinen, cinwandfreien Luft in den Wohnràumen. Und selbst dort, 
wo Unsauberkeit, Uberfillung und schlechte Atmosphàre auch dann 
noch nicht auszurotten sind, wurden die Aussenràume ein starkes 
hygienisches Gegengewicht gegen diese Schàden erzeugen. 

Der grosse isthetische Reiz der mit «hàngenden Garten» aus- 
gestatteten Terrassenhiuser wirde bei ganzen Strassenanlagen ein 
wundervolles Bild ergeben und obendrein noch eine vorteilhafte Aus- 
nutzung des Gelindes ermòglichen, da man, wegen des trichterfòrmi- 
gen Einfallwinkels fir Lieht und Luft, engere Strassen bauen k6nnte, 
deren Vorzùge,® auch abgesehen von der Bodenersparnis, nicht zu 
unterschitzen sind, mit gleitch guter Licht- und Luftzufubr, als dies 
sonst nur bei breiteren Strassen zu erreichen ist. Ausserdem kònnte 
man auch in solchen Fallen von den betraàehtlichen Baugrund rauben- 
den Vorgaàrten absehen, da diese unvergleichlich weniger Nutzwert 
und auch geringeren asthetischen Wert besitzen, als die Terrassen- 
anlagen der «Freilufthàuser». 

Zum Scehlusse sei noch auf die gròssere Luft- und Sonnenpene- 
tration des abgeschrigten Kubus der Terrassenhàuser, auf die eben- 
falls aus der Abschràgung resultierende lingere Dauer der Tages- 
besonnung und — last not least — auf die erheblich groòssere Feuer- 
sicherheit fiirr die Bewohner von Freilufthàusern hingewiesen. Die 
Rettungsméglichkeit auf die Terrassen hebt die Verqualmungsgefahr 
auf und erleichtert ausserdem auch die Rettungsarbeiten der Feuerwehr. 
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Uber Schùlerselbstmorde. 


Von A. EULENBURG (Berlin). 


Die von mir vorgenommene Bearbeitung des beziiglichen 
amtlichen Materials der Kéniglich Preussischen Unterrichts- 
verwaltung aus den Jahren 1880-1905 (im ganzen 1258 
Schilerselbstmorde, wovon 893 an niederen, 365 an hòheren 
Schulen) fihrt u. a. zu folgenden, fiir die Statistik, die édtio- 
logische Auffassung und Prophylaxe der Schilerselbstmorde 
nicht unwichtigen Ergebnissen : 

1. Die absolute und relative Ziffer der Schilerselbstmorde 
«zeigt wahrend des obigen 26-jihrigen Zeitraumes kein gleich- 
missiges und stetiges, oder auch nur den Zahlen der gleich- 
altrigen Gesamtbevòlkerung proportionales, vielmehr in ziem- 
lich weitem Umfange wechselndes Verhalten. Ganz entschieden 
kann von keinem Anschwellen der Selbstmordziffer die Rede 
sein; im Gegenteil, war noch in den letzten Jahrgingen (1904 
und 1905) die Ziffer der Schiillerselbstmorde — trotz der so 
erheblich gestiegenen Schillerzahl — geringer oder hòchstens 
eben so gross wie in den allerersten Jahrgingen (Durch- 
schnittsziffer 53; Schwankungen zwischen 40 und 71). Die 
Jahresschwankungen sind verhàltnismassig stàrker bei den 
héheren Schulen (zwischen 4 und 21) als bei den niederen 
(zwischen 27 und 57). Bei den Schillern der hòheren Lehr- 
anstalten ist die Zahl der Selbstmòrder im Alter von 15 bis 
20 Jahren um das Vierfache gròsser als im Alter unter 15 
Jahren. Was die relative Beteiligung der Geschlechter be- 
trifft, so verhalten sich in den Altersstufen bis zu 15 Jahren 
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die weiblichen zu den minnlichen Selbstmòrdern wie 1:4, 47. 
Fiir die weiblichen Selbstmòrder der spàteren Altersstufen 
ist das amtliche Material leider unzureichend und nicht sta- 
tistisch verwertbar. 

2. Auf Grund des aktenmàssig vorliegenden casuistischen 
Materials ibber Schilerselbstmorde an den héoheren Lehr- 
anstalten (340 Fiille) lisst sich in étiologischer Beziehung 
eine Scheidung in 9 Gruppen durchfihren. Der ersten 
Gruppe gehòren solche an, bei denen eine zu Grunde 
liegende Geistesstorung mit Sicherheit festzustellen ist (ge- 
rade 10% der Falle). Der zweiten Gruppe (18%) diejenigen, 
bei denen zwar keine ausgesprochene (Geistesstòrung, aber 
immerhin eine angeborene Minderwertigkeit, ein hòherer Grad 
neuropsychischer  Belastung erweisbar vorhanden ist. Die 
dritte und vierte Gruppe (zusammen fast die Halfte, nimlich 
49% der Fiille einschliessend) vereinigen in sich diejenigen 
Schiller, bei denen ersichtlich ein Missverhéiltnis zwischen den 
Aufgaben, den Anforderungen und Zielen der Schule einer- 
seits und der einzelnen Schiilerpersònlichkeit andererseits ob- 
waltet; und zwar bei Gruppe 3 (24%) in dem Sinne, dass es 
sich um eine von vornherein mangelhafte, den Aufgaben und 
Zwecken der hòheren Lehranstalt nicht oder nur unvollkom- 
men entsprechende Begabung und demgemiss ungenigende 
Schulleistung handelt; bei der etwas gròsseren und neuer- 
dings anscheinend immer mehr anwachsenden Gruppe 4 (25%) 
dagegen so, dass keineswegs mangelhafte, im Gegenteil gute 
oder selbst vorziigliche Begabung zu Grunde liegt, die aber 
durch Fehler und Schwichen des Charakters und im Zu- 
sammenhange damit durch ungeeignete Lebensfihrung, Exzesse 
und Verirrungen der verschiedensten Art den Schulpflichten 
und Schulinteressen entfremdet und einem frihzeitigen kòr- 
perlichen und seelischen Zusammenbruch zugedràngt wird. 
Endlich bleiben als fiinfte Gruppe noch eine Anzahl von Fiillen 
(23%), in denen allerlei akzidentelle Vorkommnisse, tribe und 
unginstige hausliche Verhéaltnisse u. dgl. als ursachliche Mo- 
mente herangezogen werden miissen, oder das obwaltende 
Motiv iberhaupt nicht in klar erkennbarer Weise hervortritt. 

3. In prophylaktischer Iinsicht erwàchst aus dem be- 
arbeiteten kasuistischen Material die iberzeugende Gewiss- 
heit, dass zur Verhittung oder wesentlichen Einschrinkung 
der Schiilerselbstmorde in Haus und Schule allerdings vieles 
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geschehen kònnte; wobei jedoch die seitens dieser beiden 
Faktoren zur Geltung kommenden Einfliisse sehr ungleich zu 
bewerten, die des Hauses im grossen und ganzen weit hòher 
zu veranschlagen sind, als die der Schule. Soweit von einer 
«Verschuldung», einer «Mitschuld» von Haus und Schule beim 
Zustandekommen der einzelnen Selbstmordfalle iberhaupt die 
Rede sein kann, wird dabei in der iberwiegenden Mehrzahl 
der Falle unstreitig das Haus der Schule gegeniber in weit 
hoherem Masse, durch Erziehungssinden aktiver und passiver 
Natur, durch mangelnde Aufsicht, vor allem aber durch man- 
gelhafte Einsicht, mangelndes Verstindnis des kindlich-]ugend- 
lichen Seelenlebens und der zu behutenden und zu fòrdern- 
den Einzelpersonlichkeit, erweisbar belastet. Nach dieser Seite 
hin ist also vor allem auf Besserung hinzuwirken. Wo eine 
«Mitschuld» der Schule in Wirklichkeit vorliegt (es sind das 
tatsichlich nur vereinzelte Falle; man darf sich daribber durch 
das von gewissen «Vertretern der 6ffentlichen Meinung» erhobene 
Geschrei nicht tiuschen lassen), da handelt es sich fast immer 
mehr um Verfehlungen einzelner, ungeeigneter Lehrerpersòn- 
lichkeiten, als um Grundfehler der Institutionen. Das radikale 
Anstiirmen gegen den gesamten Schulorganismus, wie er sich 
nun einmal geschichtlich entwickelt hat, erscheint daher von 
hier aus gesehen ebenso unberechtigt, wie zwecklos. Im Ein- 
zelnen kònnte vielleicht durch vorsichtige Reformen, wie sie 
ùbrigens schon lingst gefordert und auch hier und da bereits 
angebahnt sind, z. B. durch Modernisierung der Schulstrafen, 
grOssere Freiheit auf der Oberstufe, Auswahl der Fiicher und 
erleichterte Kompensationen bei Priffungen usw. mancher 
Nutzen gestiftet werden; aber auf ihr Grundprinzip ange- 
spannter und in den Leistungen zu bewahrender Arbeit wird 
die Schule doch einzelnen Schwéachlingen und krankhaft be- 
anlagten oder minderwertigen Individuen zuliebe schwerlich 
verzichten diirfen. Eher kònnte eine strengere Auswahl und 
raschere Ausscheidung offenbar ungeeigneter Elemente in’ 
deren eigenem Interesse gewiinscht und angestrebt werden. 
Eine stetige Mitwirkung und rechtzeitiges Eingreifen von 
schulirztlicher Seite wire gerade in dieser Beziehung, zur 
Ermittlung der so héufig in Betracht kommenden krankhaften 
Zustinde, von erheblichem Nutzen. 
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The Sanitary Uses of Ozone. 


By GILBERT J. FOWLER, D. Sc., F. I. C., F. R. San. Inst. Lecturer 
in Bacteriological Chemistry in the Public Health Department of the 
University of Manchester. 


The recent decision of the Corporation of Paris to adopt 
treatment by ozone as a means of purification of that portion 
of the water supply of Paris which is drawn from the Marne 
and delivered from the water-works of St. Maur, will undoubt- 
edly give a considerable impetus to the use of ozone in simi- 
lar circumstances. 

For a number of years the author has paid particular 
attention to the development of the uses of ozone especially 
in relation to the purification of water and air, and has had 
considerable opportunities of becoming acquainted with the 
various methods employed for the production of ozone and 
the conditions attending its successful application. 

Since the greater past of the paper was written, the 
author has paid very interesting visits to the installations at 
St. Maur, and at the town of Chartres, at which latter place the 
whole of the water-supply receives ozone treatment after 
preliminary clarification through high speed Band filters. He 
has thus been able to bring his information up to date. 

A brief communication embodying his present conclusions 
on the subject may therefore be of some interest. 


THE PURIFICATION OF WATER. 


The impurities in water which have to be considered in 
relation to ozone treatment may be enumerated as follows: 

Organic Matter in solution and suspension. 

Colour, smell, taste. 

Organisms, e. g. algae, infusoria, bacteria. 

Metallic impurities. 


Organic matter. 


Organic matter in suspension may be removed by sub- 
sidence in reservoirs, or by filtration either through slow 
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sand-filters or through rapid, so-called «mechanical» filters 
where quartz, gravel or sand are used as media. 

Filters of the ordinary water works type can be used as 
high speed filters, if they are limited in size, so that the 
medium can be frequently washed by a stream of water and air 
forced in from beneath, as is done e. g. at the Amsterdam 
water-works at Leiden and at Chartres. 

Any of these methods will also effect to an extent, depen- 
ding on the method employed, the organic matters in solution. 

Prolonged storage in reservoirs will diminish organic 
matter in solution either through its mechanical or chemical 
retention by the depositing suspended matter, or by slow 
bacterial oxidation.* 

In the same way it is affected by slow sand-filtration. 
Mechanical filters appear to have little effect on impurities 
in solution owing to their rapidity of working. Addition of 
coagulants either with slow sand filters or mechanical filters 
diminishes to some extent the matters in solution. 

It should be mentioned that recent experiments by MiqueL 
and MovcneT® in France and by Mayor TuLLocn * in England on 
the spraying of water on to sand filters or filters of fine grade 
material, on the same lines as are adopted with percolating 
filters for sewage have shewn that the oxidation of organic 
matter in solution can be accelerated by such means. 

The oxidation of organic matter by ozone though appre- 
ciable appears to be selective and not very rapid and in 
general one or other of the above methods will probably be 
found cheaper for this purpose than the use of ozone. 


Colour, smell and taste. 


It is possible for water to be unpleasant for drinking 
from a slight brown colour due to peaty matter, or objection- 
able to taste and smell through small quantities of substan- 
ces in solution derived from the decomposition of vegetable 
or animal matter. In such cases the actual amount of oxida- 
tion required is not necessarily excessive and the improve- 
ment effected by ozone treatment is remarkable. 

There is evidence to show that the change of colour 
from green to blue which the Marne water undergoes, after 
subjection to ozone treatment at St. Maur is due to the exi- 
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dation and precipitation of minute traces of ferrous iron com- 
pounds, leaving the water its own vatural colour. 

There are possibilities of trouble arising in connection 
with growths in long lines of pipes and in service reservoirs, 
where ozone may thus find useful application. 

Personal observation has convinced the author that the 
trace of ozone left in water after treatment is rapidly dissem- 
inated, leaving a fully oxygenated and palatable water. 


Organisms. 


From such experiments as have been made it would appear 
that the growth of algae or infusoria is not seriously inhibi- 
ted by ozone in quantities practicable for ordinary use. Thus 
researches at the Kgl. Prifungs-Anstalt in Berlin have shown 
that ozone cannot be relied upon to destroy «alkylostoma 
duodenale».* AIl such larger growths or organisms are best dealt 
with by the use of copper sulphate or by «mechanical filtration». 

It is otherwise however with bacteria and it is in the 
elimination of pathogenic micro-organisms that the main appli- 
cation of ozone is to be found. 

A large number of data have now accumulated showing 
that nearly all micro organisms, except highly resistant sporing 
bacteria e. g: b. subtilis, readily succumb to the action of 
ozone. 

It is well known that unless they are kept under very 
close scientific supervision slow sand filters are by no means 
an absolute. safeguard against bacterial pollution. Even when 
under such control however, difficulties not infrequently arise 
owing to undetected irregularities or defects in the filtering 
medium due to imperfections in construction, effects of frost 
and especially to the seasonal occurrenee of small boring larvae, 
worms etc. Pollution may also arise through development of 
organisms in the under drains. Double filtration as advocated 
by Herr Goerze® of Bremen reduces such dangers to a mini- 
mum but does not entirely eliminate them. 

Mechanical filters, though improved in construction and 
working of late years, are not to be depended on for complete 
removal of bacteria even when assisted by coagulants. 

tecent experience in Amsterdam and elsewhere has shown 
the advantage of a combination consisting of mechanical fil- 
ters followed by slow sand filtration. 
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IL is evidently not possible always to have either the 
scientific control or the extensive filtration plant necessary for 
safety. With ozone treatment it is sufficient to be able to 
determine a slight excess of ozone in the treated water to 
ensure adequate sterilisation. 

Moreover cases occur of normally pure waters subject to 
occasional bacterial pollution. Such for example are met with 
in deep well waters, especially in the chalk, where unknown 
fissures may occur, conveying pollution in time of rain. 

It is often impossible, especially in the case of small 
water supplies, in out of the way places, adequately to protect 
the gathering grounds. Such water may also be difficult to 
filter owing to the absence of suspended matters capable of 
forming a surface film on sand filters. 

In all such cases as these ozone treatment affords the 
best solution of the difficuity, especially where a cheap supply 
of electricity is to be had. Such conditions obtain e. g. at 
certain  hill-stations in India; and experiments have been 
undertaken at the author's suggestion, with a view to the 
purification ofthe water-supply of Darjeeling by means of ozone. 

To summarise therefore, ozone treatment of drinking 
water is to be recommended: 

a) Where adequate sand filters are costly to erect and 
difficult of supervision. 

b) Where the amount of organic matter in solution in 
the water is limited. 

c) Where the pollution is mainly bacterial and is of an 
intermittent character. 

d) Where electrical power can be cheaply obtained. 

It must be understood however that some preliminary 
treatment for the removal of suspended matter, whether con- 
sisting of ordinary mud or algae and infusoria should always 
be provided. 


Metallic impurities. 


Where waters, e. g. those derived from ground water 
supplies, contain iron or manganese in solution it is neces- 
sary that this should be eliminated by simple methods of 
aeration or precipitation before the water is allowed to enter 
the ozonising towers, or hydrated oxides will be deposited 
therein and cause serious difficulties and waste of ozone. 
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The action of ozone on water contaminated with lead or 
of ozonised water on metallic lead is worth investigation in 
view of the difficulties experienced when water of high or- 
ganic purity is delivered through lead pipes, and the subject is 
at present receiving attention. 


THE PURIFICATION OF AIR. 


The researches of Angus SmitH® and others have shown 
that the unpleasant and unhealthy smell of «stuffy» rooms 
where a number of people have been present, with inadequate 
ventilation. is due to actual organic matter of undetermined 
composition. The action of ozone on such matter is rapid and 
complete. Excellent results have been obtained on ship-board,” 
especially when large numbers of people occupy one enclo- 
sure e. g. on emigrant or troop-ships. In such cases the space 
between decks which may be almost insupportable immedi- 
ately after the occupants have left can be rendered quite fresh 
after the introduction of ozonised air by means of a fan. 

It is worthy of consideration whether the peculiarly un- 
pleasant smell of «tube» railways and their approaches might 
not be remedied by suitable ozone treatment of the air e. g. 
during the hours when the trains are not running. The author 
is informed that such experiments as have been made have not 
been very successful, owing to the use of moist air, and con- 
sequent formation of oxides of nitrogen in the ozonisers. On 
the other hand ozone in the dry state is not active as an 
oxidiser. If it were practicable to dry the air before ozoni- 
sing, and also ensure suitable humidity in the subways 
better results might be obtained. There is of course the 
possibility of waste of ozone in contact with metal surfaces, 
but it might well be that with thorough diffusion of the ozo- 
nised air throughout the sub-ways the actual gaseous or 
floating impurities would be first attacked. 

The purification of the air of breweries by ozone has been 
attempted with good results. Doubtless the treatment of the 
air of bakeries in the same way would conduce to the elimi- 


nation cf undesirable organisms, which occasionally cause 
trouble. 
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MISCELLANEOUS APPLICATIONS. 


Among the applications of ozone which have a special 
sanitary bearing as apart from a purely commercial aspect 
may be mentioned the sterilisation of table waters and of ice. 

Ozonised water has also, it is stated, been used with good 
results as an aseptic dressing in case of wounds. 

Recently a patent has been applied for, for treating serum 
preparations by means of ozone. It is obviously necessary in 
such a case carefully to determine whether composition of 
the preparation is not affected, apart from the destruction of 
any actual organisms which may be present. 

The bleaching of linen and cotton goods by ozone, in 
connection with laundries, has also a sanitary as well as a 
commercial aspect. It is doubtful however whether the advan- 
tages of ozone can outweigh its greater cost as compared with 
chloride of lime. 

It will be seen from the foregoing short sketch of the 
sanitary uses of ozone that a wide field is open for its appli- 
cation. Though great progress has been made in the technique 
of its production, so that with the gradual cheapening of 
electrical energy its use is now economically possible in a 
large number of cases, much work still remains to be done, 
in the first place on the purely scientific side, before the best 
conditions for the economical production of ozone are fully 
understood. There is evidence to show that the formation of 
ozone is a radio-active or photo-chemical phenomenon. There 
are thus undetermined possibilities in the action of ultra- 
violet light on various mixtures of gases, and in the use of 
quartz apparatus, the manufacture of which is rapidly being 
improved. 

At the same time, a stage has now been reached when 
the use of ozone, for the sanitary purposes described in the 
foregoing paper, deserves the careful attention of those en- 
gaged in public health problems. 
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Zusammenfassende Darstellung der 
neueren Forschungen ùber die hygienische 
Bedeutung des Alkohols. 


Von Prof. TAAV. LAITINEN (Helsingfors). 


In diesen wenigen Minuten kann ich die vielseitigen For- 
schungen iber die hygienische Bedeutung des Alkohols nur 
von den allerletzten Zeiten kurz berilhren, und muss schon 
im voraus betonen, dass es hier sehr leicht geschehen kann, 
dass ich in diesen dausserst kurzen Zitationen die Meinung 
der resp. Forscher vielleicht nicht ganz allseitig widergeben 
werde. 

Die Frage iber Alkohol und Stoffwechsel und besonders 
iiber den Néihrwert des Alkohols ist Gegenstand mehrerer 
Untersuchungen gewesen. Nemser hat erstens bei seinen 
an Hunden angestellten Versuchen bemerkt, dass im Munde 
nur sehr kleine Mengen Alkohol resorbiert wurden, im Ma- 
gen durchschnittlich 20,8%, im Duodenum 8,7%, im Jejunum 
92,7% und das ibrige im IHeum. Grénaur behauptet, dass der 
per os aufgenommene oder in Dimpfen in die Lunge gekom- 
mene Alkohol lange in den Geweben des Organismus bleibt 
und um so besser verbrinnt, in je kleineren Mengen er auf- 
genommen wird. Joser PrincsHemm glaubt nach seinen Unter- 
suchungen, dass der Alkohol das nukleinhaltige Eiweiss zer- 
setzt und dass die Gewòhnung an Alkohol wenigstens zu 
einem erheblichen Teile auf einer schnelleren Oxydation des 
Giftes durch den Organismus beruht. 

KLEIN ist der Meinung, dass das Athylradikal C,77, des 
Alkohols seinen die Kòrpergewebe und besonders das Eiweiss 
bedrohenden Teil darstelle und hélt es fir wahrscheinlich, 
dass das Radikal lingere Zeit im Blute kreist, mit Nukleinen- 
verbindungen eingeht, die sich lange im Kòrper halten und 
delelire Einfliisse ausiben. PorLag hat gefunden, dass der 
Harnsaurestoffwechsel bei Alkoholikern gestòrt ist, und zwar 
dussert sich die Storung teils in Retention, teils in ver- 
schleppter Ausscheidung oder in Kombination beider. Dadurch 
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werde die Pridisposition, die urethische Diathese geschaffen, 
aus der sich durch Hinzutreten anderer Schadliciliaitori die 
Gicht entwickelt. 

Die Versuche A. GizeLts haben zu dem Ergebnis gefùhrt, 
dass der Alkohol unter Umstinden die Absonderung des Pan- 
kreas steigert und die Fettverdauung durch den Pankreas- 
saft vermehrt. 

In der Frage, ob der Alkohol, im tierischen und mensch- 
lichen ae die Rolle einer Nahrung ibernehmen kénne, 
stehen sich die Anschauungen nach den lori Ausserungen 
verschiedener Forscher siii mehr so kontràr gegeniber wie 
friher. Die einen (z. B. A. Duri, H. H. Meyer, R. TiGERSTEDT) 
erkennen zwar den theoretischen Nahrwert des Alkohols an, 
betrachten ihn aber als ein teures, nicht vollwertiges und so- 
gar schadliches, giftiges Nahrungsmittel, welches wegen die- 
ser unangenehmen Nebeneigenschaften in der Praxis nicht zu 
empfehlen ist. Die anderen haben den vollen Schritt getan 
und den Nahrwert des Alkohols beraubt (z. B. E. Louis BacK- 
man, Kassowrrz, KLEIN und PoLcLak) und ihn als ein Gift an- 
erkannt. 

Prof. Max. Kassowrrz hat den theoretischen Nahrwert des 
Alkohols ziemlich genau und selbstàndig eròrtert. In seiner 
Publikation bespricht Kassowrrz alle Autoren, die fùr den 
Alkohol als Nahrungsmittel eintreten, und fiihrt einesteils auf 
Grund theoretischer Untersuchungen, anderenteils unter Zu- 
grundelegung des auf den Alkohol beziiglichen Tatsachenmateria- 
les den sehr wahrscheinlichen Nachweis, dass der Alkohol nicht 
nur nicht als Energiequelle fiir die Muskelarbeit dienen kònne, 
sondern dass erim Gegenteil durch seine giftige und betàubende 
Wirkung schédigend einwirkt.KAassowrrz aussert sich ausfihrlich 
fir die Lehre, dass nur die Kérper als Nahrungsmittel anzusehen 
sind, die zum Aufbau des Organismus verwendet werden kòn- 
nen, weil die katabolische Zersetzung der Nahrungsstoffe 
durchaus unbewiesen sei, wéhrend die von ihm postulierte 
metabolische Zersetzung, bei der Nahrungsmittel zum Aufbau 
des Protoplasmas verwendet werden, das dann wieder in die 
Zersetzungsprodukte zerfàllt, eine Tatsache ist. Kassowirz 
fihrt aus: da der Alkohol nun das Protoplasma angreift und 
zerstort, ist es unméglich, dass er von diesen, als ein echtes 
Nahrungsmittel, assimiliert wird, im Gegenteil schàdigt er das 
Protoplasma und wird selbst der oxydierenden Wirkung des 
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Sauerstoffes zugiinglich. Ein weiterer Grund, der es unmòg- 
lich erscheinen lisst, dem Alkohol den Charakter eines Nah- 
rungsmittels zuzuerkennen, ist der Umstand, dass er in jeder 
Menge, ohne Riicksicht auf die vorhandenen Reize, in weni- 
gen Stunden herunterbrennt und daher auch nicht wie die 
wahren Nahrungsmittel zur Bildung von Reservestoffen ver- 
wendet werden kann. Im zweiten Teile seiner Ausfihrungen 
stiitzt sich Kassowrrz erstens auf die Versuche BACKMANNS 
an ausgeschnittenen Froschherzen, bespricht dann den Ver- 
such Cuauveaus am Hunde in der Lauftrommel, wobei er alle 
gegen diesen Versuch erhobenen Einwiinde kritisiert, und zieht 
auch die Steigeversuche Duries in den Bereich seiner Unter- 
suchungen. Die sogenannte Eiweissersparnis, die ja allgemein 
als Beweis dafiir angefihrt wird, dass der Alkohol ein echtes 
Nahrungsmittel ist, wird von Kassowrrz durch die narkotische 
Wirkung des Alkohols erkiart, die die Muskelarbeit. und die 
Muskelspannungen herabsetzt, wodurch die Stoffersetzungen 
bedeutend herabgesetzt werden, was natirlich auch die Harn- 
stoffausscheidung vermindert. 

Ausgenommen den Nahrwert, hat man bekanntlich friher 
dem Alkohol eine ganze Menge wichtige Eigenschaften als 
Medizin zugeschrieben: er hat eine exzitierende Wirkung, 
eine nmarkotisierende, eine temperaturherabsetzende, fieber- 
widrige, Bakterien und Toxine im Kérper vernichtende Wir- 
kung, er belebte die Stimmung, regt das Nervensystem an, 
wirkt der Benommenheit entgegen, kimpft gegen die Apathie 
und Schlafsucht, bessert den Appetit, regt Verdauungsséifte 
an usw. Der Alkohol ist darum in hohem Masse bis zu den 
letzten Zeiten sogar in Krankenhausern als Nahrungsmittel 
und Medizin angewendet worden, wie die Statistik aus 
deutschen, òsterreich-ungarischen, englischen usw. Kranken- 
hiusern zeigt. Mit Genugtuung muss man aber jetzt fest- 
stellen, dass die Anzahl derer, welche die Anwendung des 
Alkohols in dieser Hinsicht als illusorisch, ja als gefàhrlich 
ansehen, immer mehr, besonders in den allerletzten Jahren, 
zunimmt. (STADELMANN, Kassowrrz, RosENFELD, FIxLAY, LAITINEN, 
DeLBrUcKk, Hemrica Roper, Sen, A. Kiss, Imre Doéczi, die 
Krankenkassenàrzte aus Dornbirn. Prof. Fixray z. B. betrachtet 
den Alkohol als eine sehr wirksame und gefàhrliche Droge 
und stellt ihn in die gleiche Kategorie wie Morphium, Strych- 
nin, Atropin u. dgl., ebenso Kassowrrz. Und je mehr die gif- 
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ticen Eigenschaften des Alkohols bekannt geworden sind, 
omnsoniettà scheint seine Anwendung in der medizinischen 
Praxis in Frage gestellt zu sein und gewissermassen schon 
abzunebmen (die letzten Angaben aus einer Menge englischer 
Krankenhiuser und der Beschluss sàmtlicher Krankenkassen 
Dornbirns: «eventuell verordnete Alkoholica nicht mehr zu 
bezahlen», einige Lungen- und Nervenheilanstalten in verschie- 
denen Làndern). 

R. Heinz hat beobachtet, dass verhéltnismassig kleine 
Mengen Alkohol intravenòs eingespritzt einigemal eine Stei- 
gerung des Blutdruckes verursachen. G. GaLci hélt den Al- 
kohol fir gefàhrlich bei Behandlung der Herz- und Gefàss- 
krankheiten, weil er das Herz erweitert und den Blutdruck 
herabsetzt. 

Ausgenommen die direkten akuten Vergiftungen mit tòt- 
lichem Ausgang werden alkoholische Getrinke als indirekte 
Ursache zahlreicher Unfàlle in mehreren Veròffentlichungen 
angesehen. (Jahvesbericht der Baungewerkskasse fiir den Be- 
zirk Zùrich fiir 1906, B. LaoueuR, Briegleb ) Die obengenannte 
Statistik zeigt den Einfluss, den der Alkoholmissbrauch als 
Urheber von Unfallen hat. Gegeniber den Unfallen an allen 
anderen Wochentagen iberwiegen die am Montag, dem Tage 
nach den Exzessen des Sonntags, um 42%. Auch den Um- 
stand, dass am Montag die am Sonntag vorgekommenen Un- 
fille angemeldet werden, vermindert dieses Verhàltnis nur 
um hochstens 2%, da sàmtliche ausser Arbeitszeit und (Ge- 
schaftsbetrieb fallenden Umstinde nur 6% betragen. Nach 
GurrstADT ist der Betrieb in der Briuerei viel gefàhrlicher, 
als der des Bergbaues und ist wohl in erster Linie dem Ge- 
nusse des gespendeten Freibieres in den Bràuereien zuzu- 
schreiben. Nach MaverER ist das Verhéltnis der Mitglieder- 
zahl der einzelnen Berufe zu den Krankheiten in der Miin- 
chener Ortskrankenkasse VI ganz besonders nachteilig fiir die 
Briuer (43% mit Mitglieder (Briuer) und 54,9% Krankheits- 
fille). 10 Frankfurter Briuereien vergitten seit 1904 den Haus- 
trunk mit 15 Pf pro Liter und die Unfàlle bei den Frank- 
furter Brauereiarbeitern nahmen alsbald bedeutend ab (von 
254 bis 174, bei den 10 Bréuereien von 18,3% bis 12,7%). 

Das statistische Bureau fiir Dénemark (1896—1905) gibt 
an, dass sich mehr als 600 Todesfàlle Jéhrlich durch Unfall 
ereignen, davon 150 wihrend der Arbeit. Unter Minnern iber 
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15 Jahre, die durch Unfall zugrunde gingen, war jeder fiinfte 
ein Trunkenbold. Noch unguùnstiger war das Verhàaltnis zwl- 
schen 45 und 65 Jahren, wo ein Drittel der Verungliickten 
dem Trunke ergeben war. 

Dass der Alkohol sogar in kleinen Mengen die normale 
Widerstandsfàhigkeit herabsetzt, beweisen die experimentellen 
Untersuchungen von Larrixen, Rom Hunr. 

Auch E. A. Homén, der mir freundlichst einen Einblick 
in sein nahezu druckfertiges Manuskript gestattet hat, ist 
bei seinen experimentellen histologischen Untersuchungen 
mit Alkohol und dem Tuberkelbazillus im Kaninchenkòrper, 
zu folgenden Resultaten gekommen: Bei den alkoholisierten 
Tieren sind nach Tuberkelbazilleneinspritzungen in die Ner- 
ven und das umgebende Bindegewebe, nach den histologi- 
schen Verinderungen zu schliessen, die lokalen phagozytéren 
Schutzkràfte (hauptsàchlich Polyblasten und Epitheloidzellen) 
sowie die Reparations- und Heilungsvorginge namentlich 
seitens des neugebildeten Bindegewebes weniger, der Gewebs- 
zerfall dagegen mehr ausgesprochen als bei den Kontroll- 
tieren, die keinen Alkohol bekommen haben. Der genannte 
Unterschied war nach ihm wenigstens hauptséchlich der durch 
den Alkohol bewirkten geringeren Widerstandskraft der be- 
treffenden Tiere gegeniber dem Tuberkelbazillus und den 
durch diesen hervorgerufenen Krankheitsprozessen zuzuschrei- 
ben. Sehr bemerkenswert ist, dass bei den sehr tief alkoho- 
lisierten Tieren (die Narkose dauerte bis zum Tode) an der 
Stelle, wo die Tuberkelbazillen eingespritzt wurden, nach sechs 
Stunden nur wenig Leucocyten und reichliche Blutungen zu 
finden waren, wogegen sich bei den Kontrolltieren schon nach 
dieser Zeit eine ziemlich bedeutende leucocytàre Infiltration 
und wenig Blutungen vorfanden. 

Die nachteilige Einwirkung des Alkohol in den Tropen 
haben besonders Pn. Kunn und H. Kraus hervorgehoben. Das 
Thema Alkohol und Tuberkulose ist von WEIcHSELBAUM, FR. 
STtuBENVOLL, H. TrisouLer behandelt worden, und zwar spielt 
nach den genannten Autoren die Bekimpfung des Alkoholis- 
mus eine sehr wichtige Rolle bei der Bekémpfung der Tuber- 
kulose. ForEL und Magnus MéLLER (67,7%) haben beobachtet, 
dass die kranken Manner bei der Infektionsgelegenheit sehr 
oft betrunken waren. Die Herabsetzung der Widerstands- 
fihigkeit durch den Alkohol scheint aus den Beobachtungen 
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von M. v. Zeiss und WixckLER hervorzugehen, so dass ném- 
lich die schlimmsten Formen der Syphilis bei den Alkoholi- 
kern vorkommen und dass der Alkohol die Heilung derselben 
erschwert. Dafiùr sprachen auch die iibereinstimmenden Ausse- 
rungen mehrerer Militàràrzte (Freie, Luzimoux, HEYFELDER, 
Seaman), dass die Wunden bei den nicht Alkohol geniessen- 
den gut heilen, besser als bei den Alkoholgeniessenden. Ebenso 
hat neulich LirensteIin die Schédigungen, welche der Ge- 
brauch von alkoholischen Getrànken entstehen lisst, hervor- 
gehoben ; er disponiert nach ihm fiir Herz- und Gefàssystem- 
krankheiten (Arteriosklerose, Hypertrophie des Herzens und 
nervose Herzstorungen), fiùr Lungenkrankheiten (kroupòse 
Pneumonie und Tuberkulose), fir Nierenkrankheiten (Nephri- 
tis chronica), fiir Krankheiten der Verdauungsorgane (Magen- 
katarrh, Rachenkatarrh, Leberhypertrophie und Schrumpfung). 
Die peripheren Nerven entziinden sich unter dem Einfluss des : 
Alkohols (Neuritis, Pseudotabes alcoholica), was zu Léhmun- 
gen, Kontrakturen, selbst zur Erblindung filhren kann. Die 
Haut erkrankt in der Form der Acne rosacea. Stoffwechsel- 
storungen treten in Form von Fettsucht, Zuckerkrankheit und 
Abschwichung des Widerstandes gegen Infektionskrankheiten 
auf. Vergiftungen (Blei, Arsen) werden durch Alkoholismus 
verschlimmert, Wundheilungen verlangsamt, idiotische und an- 
dere  Erkrankungen der Nachkommenschaft  bewirkt. Am 
schlimmsten sind die Wirkungen auf das Gehirn (Schlagan- 
falle, Làhmungen, Geistersstorungen). Laoueur, L. ScHEXK, 
Maxxers Ripee, Bir und Hugo WixnrersTEIN haben verschie- 
dene Stòrungen in den Augen und deren Muskulatur beob- 
achtet. Nach Ricnarp MùLLER setzt der Alkohol die Wider- 
standsfàhigkeit selbst kràftiger Leute gegenibber Blei herab. 
E. Rogerr hat die nachteilige Einwirkung der Alkoholdàmpfe 
bemerkt und ausserdem beobachtet, dass der Alkohol durch 
die Milch der stillenden Miitter in das Kind iberging. 

Auch HoLirscner hat die nachteilige Einwirkung des Al- 
kohols auf die Verbreitung der Tuberkulose und die gròssere 
Sterblichkeit in den Lebensversicherungsgesellschaften hervor- 
gehoben. 

H. Kraur hat iber einen Fall berichtet, wo ein schwerer. 
28jahriger Trinker an Rachendiphterie erkrankte, zu der bald 
ein Anfall von Alkoholdelirium hinzutrat. Eine Injektion von 
20 cem? Diphterieheilserum (Roux) bewirkte einen plòtzlichen 
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Exitus. Dieser ist nach dem Verf. nicht auf die Injektion von 
Serum, sondern auf die Alkoholintoxikation zuritckzufùhren 
und erstere wirkte nur im Sinne eines direkten Traumas. 

Die letzten experimentellen Untersuchungen (LAITINEN) 
haben erwiesen, dass der Alkohol schon in sehr kleinen Men- 
gen (0,1 cm} per Kilogramm Tier) der Nachkommenschaft 
nachteilig ist Von den Jungen mit Alkohol behandelter Ka- 
ninchen sind gestorben 61,29% und 38,71% am Leben ge- 
blieben und von den mit Wasser behandelten Kaninchen- 
jungen sind 54,17% gestorben und 45,83% am Leben geblie- 
ben. Die von Alkoholkaninchen geborenen Jungen wogen im 
Durchschnilt im Alter von drei Tagen 79,00 gr und wuchsen 
in den ersten 20 Tagen durchschnittlich 7,15 gr tiglich und 
die von Wasserkaninchen herstammenden Jungen wogen, 
ebenso alt, 87,9 gr und wuchsen 9,46 gr tiglich. Der Unter- 
schied war noch deutlicher bei der Beachtung der Meer- 
schweinchenjungen. Von den mit Wasser behandelter Meer- 
schweinchenjungen starben nur 21‘74% und blieben am Leben 
78,26% und von den Jungen mit Alkohol behandelter Meer- 
schweinchen starben dagegen 36,76% und blieben am Leben 
63,24%. Die ersten Jungen wogen durchschnittlich, neugebo- 
ren, 77,81 gr und wuchsen in den ersten 10 Tagen 4,12 gr 
tiglich und in den ersten 20 Tagen 5,2 tiiglich, die letzteren 
Jungen dagegen wogen neugeboren 73,41 gr und wuchsen 
in den ersten 10 Tagen 3,76 gr tiglich und in den ersten 20 
Tagen 4,30 gr. 

Die Untersuchungen:ScaLesIingERs zeigen auch, dass u. a. 
die Lebenskraft der Nachkommen von méinnlichen Trinkern 
erheblich unter dem Mittel der in den ibrigen Familien der 
Hilfsschiler beobachteten liegt, wie folgende Tabelle zeigt : 


In den Familien der iibrigen der normale 


der Trinker Hilfsschiler Volksschiler 
Zur Zeit lebende Kinder _ 48,7% 59,0% 65,0% 
Verstorbene Kinder _ _. _ 38,8% tap: 47 CRI ME A 
Peniceburtene e TR9% 5,4% 4,8% 


. Ebenso wardie Konstitution bei den Trinkerkindern in 46% 
gut, in 57% màssig und in 9% mangelhaft und schlecht und 
beim Durchschnitt der Hilfsschiler in 56% gut, in 36% màs- 
sig und in 8% mangelhaft und schlecht. Die Resultate Tu. 
RrBakows und besonders, die letzten bei Menschen ge- 
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machten Beobachtungen LarrineNs, die er nimlich in London 
referierte, lauten ebenso ungiinstig. 

Sehr interessant sind. auch die diesbeziglichen Unter- 
suchungen R. Heckers. Die Ké6rperlànge der Alkohol genies- 
senden Schulkinder war nach ihm bis 11! Jahre kùrzer als 
die der nicht alkoholgeniessenden. Auch die seelischen Fihig- 
keiten waren durch den Alkohol herabgesetzt. 25% der Min- 
chener Schiler tranken Wein, von den 10% nach den Ver- 
ordnungen des Arztes. 20% von ihnen bekamen Rum in 
den Thee. 

Die degenerierende Einwirkung des Alkohols bei den Natur- 
véòlkern ist ebenfalls beobachtet worden (L. SKARZYNSKI, VICTOR, 
O. Bercguist). A. THerHageR hat auf die ungiinstige Einwir- 
kung des Alkohols bei der Schwangerschaft und Geburt die 
Aufmerksamkeit gelenkt und behauptet, dass es in der Gynà- 
kologie keine Indikationen fiir die Anwendung des Alkohols 
als Medizin gebe. 

Ernest Jones hat die Krankengeschichte von iber 100 
Fallen von Leberzirrhose bei Kindern gesammelt. Unter diesen 
lisst sich bei der Alkoholismus als atiologischer Faktor nack- 
weisen, wenn auch nicht behauptet werden kann, dass der 
Alkohol die einzige Ursache war. Doch unterliegt es nach 
ihm keinem Zweifel, dass der Alkohol auch bei Kindern die 
wichtige Ursache der echten Leberzirrhose ist. In den meisten 
Fallen, in mehr als der Hàlfte der Fàalle, verabreichten den 
Alkohol die Eltern selbst, und in mehr als einem Viertel aller 
Falle war: der Alkohol urspriinglich durch den Arzt verordnet 
worden. 

Eine von den dunklesten Seiten der die Menschheit de- 
generierenden Einwirkungen des Alkohols bildet der Einfluss, 
desselben in Psychopathologischer Hinsicht. Welche Bedeu- 
tung dem Alkohol in der Atiologie verschiedener Psychosen 
und anderer Nervenkrankheiten, der Epilepsie und Selbstmorde 
etc. zukommt, geht meiner Ansicht nach mit voller  Evidenz 
aus den eindeutigen Arbeiten zahlreicher zum Teil durchaus 
sachverstindiger Forscher der letzten Zeit (AmaLpi (Monsano, 
SEPPILLI), AscHarFenBURG, BayertnAL, DoLp, DeLBRUCK, GAUPP, 
GanseR, GeELVINK, Hoppe, P. H. Hoscn, W. Kurtz, F. Las- 
sANA, London County Asylums committee, Nirscne, NONNE, 
TomascHNy, H. Voet, C. F. v. VLEUTEN, WASSERMEYER, WOSINSKI, 
CnorzeNn, TòBBEN und FiscHer) aus allen Kulturlndern hervor. 
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Wie kritisch man die einzelnen Angaben auch durchmustert 
und sichtet, so bleibt doch aus diesen zahlreichen Beobach- 
. tungen zum Schluss der unumstoòssliche Eindruck als Wahr- 
heit bestehen, dass der Alkohol die Degeneration der Mensch- 
heit gerade auf diesem Weg am schnellsten befòrdert. Und 
es ist darum sehr leicht: zu verstehen, dass die Irrenàrzte 
mehr als andere Arzte iberhaupt der Alkoholfrage ibre Auf- 
merksamkeit zugewandt und die traurigen Tatsachen zum 
Segen der Menschheit klargelegt haben. 

Das statistische. Bureau fiir Donemark hat einen Be- 
richt iber die Selbstmorde und unnatirlichen Todesarten in 
den Jahren 1896-1905 veròffentlicht. Auf 100.000 Einwohner 
kommen 22,4 Selbstmorde, bei den Minnern war das Ver- 
héltnis viermal ungiinstiger, als bei den Frauen. Durch Al 
koholismus verursachter Selbstmord war in Kopenhagen dop- 
pelt so héufig wie auf dem Lande. Unter den ménnlichen 
Selbstmòrdern zwischen 25 und 65 Jahren war jeder zweite 
ein Trinker. 

Es ist allgemein bekannt, welche hervorragende Rolle dem 
Alkohol in der Kriminalitàt iberhaupt zukommt, insbesondere 
gilt dies fir die riickfalligen Verbrecher. Nach dem sfafisfi- 
schen Jahrbuch fiir den preussischen Staat 1905 waren in 
den preussischen Zuchthaàusern (1902-1905) 24,7% von den 
Zuchthausstréflingen Gewohnheitstrinker; in den zwei letzten 
Jahren waren von denselben 24,4% Manner und 24,5% Frauen 
Gewohnheitstrinker, bezw. Gewohnheitstrinkerinnen, obwobl die 
Zahl der Trinker unter den Ménnern viel hòher ist, als unter 
den Frauen. RE 

Dr. 0. JuLrussurGER und besonders Prof. HEILBRONNER 
haben die strafrechtliche Behandlung der durch Alkohol ver- 
ursachten strafbaren Handlungen behandelt, und der erste 
meint u. a., dass man den alkoholischen Ubeltàter ebenso 
wenig wie den verbrecherischen Geisteskranken bestrafen 
darf, dagegen bespricht u. a. de lege feranda Prof. HerLBRON- 
NER zunéachst den formalen Wunsch, dass der Arzt in die 
Lage versetzt werde, die Alkoholfolgen in foro als psychische 
Storungen zu behandeln, als die er sie ja ansieht. Der Ver- 
fasser héilt die konsequente Durchfùrung dieses Grundsatzes, 
die zur Exkulpierung aller im Rausche begangenen Straf- 
handlungen filhren miisste, fiir praktisch unméglich, kann 
aber auch den Vorschlag Zrenens, den Rausch nach Mass- 
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gabe der dadurch veranlassten Wirkungen zu bestrafen, 
nicht fur unbedenklich erkliren. Beide betrachten zur Pro- 
phylaxe des alkoholischen Verbrechens hauptsàchlich die 
Bekimpfung der Trunksucht und des Trinkens als das wirk- 
samste. 

Auch A. Cramer hat das Thema «Psychiatrische Wiinsche 
zur Strafrechtsreform» behandelt und erklirt zuerst, dass die 
wissenschaftliche Sachlage klarerweise eine Exkulpierung fr 
im Rausche begangene Verbrechen, wie fiir andere unter dem 
Einflusse einer Bewusstseinsstorung entstandene Verbrechen 
fordere und dass wir ganz generell fir Verbrechen und 
Delikte, welche von Trunksichtigen begangen werden, zum 
mindesten fordern missen, dass die Paragrafen, welche fiir 
geistig Minderwertige vorgesehen sind, zur Anwendung kom- 
men. Ein solches Verlangen ware aber ein Schlag ins Wasser, 
es wurden solche Wiinsche nicht nur gar keine Berùcksich- 
tigung finden, man wirde mit Spott und Hohn als landfremde 
Menschen, die an den Erscheinungen des tiglichen Lebens 
blind voribergehen, iberschitttet werden. Fir die Trinker- 
heilung wirde damit wenig erréicht werden. Dass 75% aller 
Gewaltverbrechen im Rausche begangen werden, geniigt, um 
das Utopische eines derartigen Vorgehens klar zu legen ; aber 
auch am Rechtsbewusstsein des Volkes wirde bei der heuti- 
gen Ausdehnung unserer Trinksitten eine derartige gesetzge- 
berische Massregel scheitern. Das, was wir brauchen, sagt 
Cramer, und vielleicht auch erreichen kònnen, ist ein Zrinker- 
swangsgesetz. Haben wir auch noch die Mòglichkeit der 
strafrechtlichen Behandlung der geistig Minderwertigen, dann 
besitzen wir die Mittel, um auch die Trunksichtigen so zu 
behandeln, dass sie auf den Weg der Besserung kommen und 
geheilt werden. 

Prof. AscHaFrFENBURG meint auch u. a., dass die Bestrafung 
der Trunkenheit als ein eigenes Delikt ohne Zwangsheilung 
zwecklos, mit ihr iberflissig sei. 

Auch V. ALmovist und G. ScHareFENBERG haben das Thema 
Alkohol und Verbrechen behandelt. 

Was die die Nachkommenschaft degenerierende Wirkung 
des Alkohols weiter betrifft, so hat Prof. v. Bunce neulich 
die sechste durch neues statistisches Material vermehrte Auf- 
lage seiner bekannten Broschirre «Uber die zunehmende 
Unfahigkeit der Frauen ihre Kinder zu stillen» publiziert, 
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worin er, ungeachtet aller friheren Einwendungen behauptet, 
dass die Regel ist: «War der Vater ein Trinker, so verliert 
die Tochter die Fahigkeit ihr Kind zu stillen, und diese 
Fahigkeit ist fast immer verloren fir alle kommenden Gene- 
rationen. Die Unfahigkeit zu stillen ist keine isolierte Erschei- 
nung. Sie paart sich mit anderen Symptomen der Degene- 
ration, insbesondere mit. der. Widerstandslosigkeit gegen 
Erkrankungen aller Art, an Tuberkulose, an Nervenleiden, an 
Zahnkaries. Die Kinder werden ungenigend ernahrt und so 
steigert sich die Entartung von Generation zu Generation und 
fihrt schliesslich nach endlosen Qualen zum Untergang des 
Geschlechtes.» 

Durch die Bunceschen Untersuchungen angeregt, hal 
sich DeurscH mit dem Zusammenhang zwischen Alkoholismus 
und Stillungsvermoògen, beziehungsweise mit der Entartung 
der Kinder von trunksichtigen Eltern und Mittern beschàf- 
tigt. Er fand auch, dass die Kinder trinkender Miitter. am 
seltensten die Mutterbrust geniessen. Der Ubergang von 
Alkohol in die Muttermilch ist nach seiner Meinung klar be- 
wiesen. Stòorungen des kindlichen Nervensystems fanden sich 
auch am héaufigsten, wenn die Mutter Alkoholistin war. Wurde 
den Miittern der Alkohol ginzlich entzogen, so vielen beste- 
hende eklamptische Anfàlle weg. Auch Verdauungsstòrungen 
fanden sich sehr héufig bei jenen Kindern und wurden durch 
Abstinenz der Sàugenden schnell geheilt. Disposition zu Infek- 
tionskrankheiten bestand am meisten dann, wenn der Vater 
Alkoholiker war. 

Es ist schon lange behauptet worden, dass der Alkohol 
einen Einfluss auf gewisse Immunsubstanzen hat. In den 
letzten Zeiten hat Larrinen beobachtet, dass schon die klein- 
sten Alkoholgaben (0,1 cm* per Kilogramm Tier) in manchen 
Fallen die normale Resistenz der roten Blutkòrperchen der 
Kaninchen herabsetzen und dieselben leichter hàmolysierbar 
fiùr Rinderserum machen, wéihrend das bakterizide Vermògen 
nur sehr wenig beeinflusst worden war. Ebenso hat Rugix 
beobachtet, dass der Alkohol im Verhàltnis 1:50 Serum ge- 
nigt, um die Phagocythose vollstàndig aufzuheben (Staphy- 
lokokken, Streptokokken und Pneumokokken wurden verwen- 
det) und dass selbst die schwache Verdiinnung von eins auf 
finfhundert die Wirkung um 44 Prozent vermindert. Prof. 
STEWART hat iber interessante Versuche berichtet, die iùber die 
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opsonische Kraft des Blutes nach Zufuhr von Alkohol in den 
Organismus oder bei Mischung mit Alkohollòsungen im 
Reagenzglase ausgefihrt worden waren. Das Ergebnis dieser 
Versuche war kurz zusammengefasst folgendes. Der Alkohol, 
schon in verhiltnismassig kleinen Gaben innerlich verab- 
veicht, erniedrigte den opsonischen Index sehr bedeutend so- 
wohl fir den Tuberkelbazillus als fir den Streptokokkus. In 
vitro zeigte sich schon nach Zusatz von 5% Alkohol eine 
Herabsetzung des. Durchschnittsnormalindex von 0,922 auf 
0,436, also ein Verlust von 52,71%, der sich bei Erhòhung 
des Alkoholzusatzes auf 10 und 20% auf 66,37, bezw. 86,1 
steigerte. Leva dagegen hat keinen Einfluss des Alkohols auf 
die Antikérperbildung bei Typhusinfektion beobachtet, hat 
aber nur hòchstens 26 Tage lang die Versuchstiere mit Alko- 
hol behandelt, ebenso haben FriepBERGER und DoepxnER keinen 
Einfluss auf die Resistenz der roten Blutk6rperchen durch 
den Alkohol festzustellen vermocht. 

GaLassi ist zu dem Ergebnis gekommen, dass bei den 
mit abgeschwéchten FraenkeLschen Diplokokken geimpften 
Tieren durch kleine Dosen Alkohol die Fixationskraft. des 
Serums. verschwindet; bei Impfung mit gròsseren Dosen da- 
gegen nimmt das Fixationsvermògen in der ersten Zeit zu, 
worauf dann eine sofortige Abnahme und ein Verschwinden 
des Vermògens eintritt, das dann auf keinerlei Weise weder 
durch Inokulation neuerer Dosen Alkohol, wedet durch IMmoku- 
lation virulenter Diplokokken wiederhergestellt werden kann. 

Die allerletzten bei einer grossen Zahl von Menschen ge- 
machten und noch nicht ganz beendeten Untersuchungen 
Larrinens scheinen jedoch dafiir zu sprechen, dass die Resi- 
stenz der roten Blutk6rperchen und des Blutserums durch den 
Alkohol verindert wird. 

v. GoxrevitscH behauptet, dass der chronische Alkoholis- 
mus sowohl bei Tieren als bei Menschen eine chirrhose und 
andere parenchymatòse Veriinderungen in der Leber hervor- 
rufen kann. P. v. BaumgarTEN hat dagegen weder im Blute 
noch in den ‘inneren Organen irgendwelche Verinderungen 
beobachtet, obwohl er Alkohol direkt in die Blutgefàsse inji- 
zierte, und er zweifelt daran, ob der Alkohol Leberchirrhose 
verursacht. 

Auch Homéx hat keine chirrhose oder andere parenchy- 
matòse Verinderungen in der Leber beobachtet. SaLomon 
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C. Fucer hinwieder hat kleinere Verinderungen in den Ner- 
venfibrillen bemerkt. 

v. Wenpr hat nur sehr kleine und bald vorilbergehende 
Verinderungen der Kérpertemperatur durch den Alkohol be- 
schrieben. 

Hiermit haben wir die wichtigsten Tatsachen der Alko- 
hologie der letzten Zeit kurz durchgegangen. Es eribrigt 
noch mit einigen Worten zu beriihren was die Sterbestatistik, 
die die hygienischen Resultate darstellt, in dieser Hinsicht zu 
sagen hat. In den Vereinigten Staaten gibt es bekanntlich 
keine gesetzliche Arbeiterversicherung, es bestehen dort vielmehr 
eine grosse Zahl von freiwilligen Gesellschaften, die ihren 
Mitghedern Kranken- und Unfallunterstitzung sowie Sterbe- 
gelder zusichern. 64 dieser Organisationen mit einem Mit- 
gliederstande von etwa 7,000.000 nehmen Niemanden auf, der 
in irgend einer Weise mit der Erzeugung oder dem Betriebe 
eines geistigen Getrinkes zu tun hat, besonders schliessen 
sie mit ausserster Rigorositàt die Gastwirte und Schankge- 
hilfen aus. Vor nicht allzulanger Zeit hat sich der katholische 
Orden der Foresters, der 250,000 Mitglieder zéàhlt, durch Ver- 
sammlungsbeschluss gleichfalls dazu entschlossen, die mit 
dem Alkoholverkaufe Beschiiftigten auszuschliessen, weil er 
schlechte Erfahrungen mit ihnen gemacht hatte. In den Pari- 
ser Spitàlern und Siechenhàusern ist, wie FERRET mitgeteilt 
hat, nach statistischen Daten auf nichtpsychiatrischen Abtei- 
lungen der Alkoholmissbrauch in 10,2% der Todesfille Haupt-, 
in 23,61% ’o beitragende Ursache. Auf den psychiatrischen Abtei- 
lungen muss in beinahe 50% der Fàlle Alkoholismus als Er- 
krankungs- und Todesursache bezeichnet werden. Dr. STILLE 
meint, ob die geringe Sterblichkeit in England nicht neben 
den verbesserten hygienischen Einrichtungen Englands, denen 
sie gewòhnlich zugeschrieben wird, wenigstens zum Teile dem 
Umstande zu verdanken ist, dass dort Millionen von Absti- 
nenten leben, deren durch die Erfahrungen der Lebensver 
sicherungsgesellschaften erwiesene lingere Lebensdauer die 
englische Statistik ginstig beeinflusst. 

Der 24. Jahresbericht der «Abstainers and General Insu- 
rance Company Limited» zeigt, dass die Uberlegenheit der in 
der Abstinentenabteilung dieser Gesellschaft Vi dira die 
seit Errichtung der Gesellschaft nachweisbar war, auch im 
letzten Jahre angehalten hat. Der Bericht meldet, dass in 
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den Jahren 1885-1907 in der Abstinentenabteilung 97,384 
Lebensjahre unter Beobachtung standen. Nach der von allen 
englischen Gesellschaften ihren Berechnungen zugrunde ge- 
legten Sterbetafel wéaren 1072,2 Todesfalle zu erwarten gewe- 
sen. es sind aber tatsichlich nur 485, d. i. 45,2% der erwar- 
teten Todesfille eingetreten, Die Sterblichkeit der Abstinenten 
betrug daher nicht die Halfte der von den Versicherungs- 
gesellschaften angenommenen Durchschnittssterblichkeit. In 
derselben Richtung gehen, nach Angaben N. Eknorwms, die 
Resultate in Schweden. Die mittlere beobachtete Sterblichkeit 
der versicherten Abstinenten war unter sonst gleichen Um- 
stinden ginstiger als diejenige der Nicht-Abstinenten, und 
der Unterschied zu Gunsten der Abstinenten nahm mit dem 
Alter und der Versicherungsdauer zu. 

Es seien noch hervorgehoben die geistreichen Gedanken 
K. BornsreIns, der den Alkohol und Alkoholismus als einen 
Qualititsschédling wie Syphilis und Tuberkulose betrachtel 
und gerade darum noch mehr die Arzte zum grindlichen 
Studium der Alkoholfrage und zum Kampf gegen den Alko- 
holismus sowohl mit Wort als mit Beispiel auffordert. 

Es ware noch eine Menge hygienisch interessanter Fra- 
gen zu ;referieren, wie die Schule im Kampfe gegen den 
Alkoholismus (A. Hartmann, R. TierstEDT), die Presse im 
Kampfe gegen den Alkoholismus (HinneL), Alkohol und Ge- 
schichte (J. Berman, LinsTtròm), Alkohol und Sport (A. Horra), 
Alkohol und Militàr (ToegeL, LiLsenpanI), Alkohol auf dem 
Lande (Gonser), Die antisozialen Wirkungen des Alkohols 
(W. CuBat), Alkoholfreie Medizine (Hans FiscHer), der Alko- 
holverbrauch in Berlin (HirscnreLp), die Fiùrsorge fùr Trinker 
(Ernst ReHm), usw. Ich muss mich aber hier auf eine kurze 
Erwihnung beschrinken. 

Wenn ich den Eindruck, den ich durch Zusammenstellung 
der Resultate der Forschung auf diesem Gebiete gewonnen 
habe, mit einigen Worten ausdricken will, so kann ich mich 
der Kiirze wegen mit nachstehenden Schlussfolgerungen be- 
gnigen. 

I. Die Bedeutung des Alkohols als echtes Nahrungsmittel 
ist durch die Forschungen der letzten Zeiten sehr in Frage 
gestellt — ja sogar zweifelhaft geworden. 

2. Die die Widerstansfihigkeit herabsetzende, die Dege- 
neration befòrdernde und besonders die Nachkommenschaft 
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verderbende Wirkung des Alkohols ist durch die letzten Unter- 
suchungen immer klarer erwiesen worden. 

3. Die Beziehung der alkoholischen Getrinke zu der 
Kriminalitàt und die Bereitung (Unfalle) und der Handel mit 
denselben scheinen in der Gesetzgebung eine ganz besondere 
und zeitentsprechende Beachtung zu verdienen. 

4. Es ist eine Pflicht der Arzte um ihre Aufmerksamkeit 
noch viel mehr als bisher auf die Alkoholfrage zu richten 
und durch eingehendes Studium derselben sich zu iberzeugen, 
ob es nicht als Wahrheit bestehen wird, wie auch die Unter- 
suchungen der letzteren Zeit — meiner Ansicht nach — kon- 
statiert haben, dass der Alkohol (die alkoholischeu Getrànke) 
fir den Organismus ein ernstes Gift ist und eine der aller- 
gròssten Degenerationsursachen der Menschheit darstellt und 
darum aus der medizinischen Praxis und ganz besonders aus 
den Krankenhausern entweder verbannt oder wenigstens mit 
derselben Sorgfalt wie alle anderen giftigen Stoffe angewendet 
werden muss, denn die Haltung der Arzte als Reprasentanten 
der Volkshygiene in dieser Sache ist ganz ausserordentlich 
bedeutungsvoll, und gerade hier gilt der von BorxsTEIN zitierte 
Ausspruch Howmers: 

«Wertvoller ist doch ein Arzt als viele andere Menschen». 
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Vorschlàge zur Verbreitung der prophy- 
laktischen Kenntnisse im Wege des Militàrs 
und zur Schaffung einer Gesundheitspolizei. 


Von Dr. EDUARD WEISZ (Pòstyén). 


Meine Herren! (Gestatten sie mir zunéchst, dass ich der 
Leitung der hygienischen Sektion fiir die ehrende Aufforde- 
rung, das zur Diskussion gestellte Thema zu eròrtern, meinen 
verbindlichsten Dank ausspreche. 

Sie, meine Herren, bitte ich, meinen Ausfihrungen mit 
wohlwollender Nachsicht zu folgen, etwaige Mingel in der : 
Diskussion ergiinzen und richtigstellen zu wollen. Mein Re- 
ferat will und soll nicht mehr sein, als eine anspruchslose 
Einladung, ihre massgebenden Ansichten, die Ansichten so 
hervorragender und kompetenter Fachleute in dieser Frage 
zu horen. 

Wie sie wissen, meine Herren, erliegt fast jeder fiinfte- 
sechste Mensch einer Infektion. Wenn wir bedenken, dass 
viele Herz-, Nierenkrankheiten, Apoplexien in ultima analysi 
oft mit einer lingsterfolgten Infektion in Beziehung stehen, 
dass ferner die mannigfaltigsten Spàtformen von Syphilis, 
Tabes, Paralysis, vielleicht auch manche Art der Neoplasmen 
auf erworbene oder vererbte Infektion zurickzufihren sind, 
dann ergibt sich das erschreckende Resultat, dass etwa Jeder 
zweite, dritte Mensch einer Ansteckung zur Beute fallt. 

Es sollte das menschliche Leben im XX. Jahrhundert 
nicht in dem Masse das Opfer jenes Zufalles werden, der 
Infektion heisst, und mit planméssiger Vorsicht in 90 oder 
99 von 100 Fillen zu vermeiden wàire. 

Bekanntlich ergibt sich die Tatsache der Infektion nicht 
allein aus dem Vorhandensein der ansteckenden Keime, son- 
dern in fast gleichwertigem Masse aus der individuellen 
Empfanglichkeit und aus der mangelnden Vorsicht des Men- 
schen. 

Nun, meine Herren, die Infektionskeime lassen sich nicht 
so bald aus der Welt schaffen. Aber die Massregeln der Vor- 
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sicht missten wesentlich vermebrt, die einfache Kunst, sich 
vor Infektion zu schiitzen, eingehender gelehrt werden. 

Wer mit dem Begriffe der Infektion nicht vertraut ist, 
wer von den Infektionskeimen und dem Vorgang der An- 
steckune keine Ahnung hat, ist selbst mit drakonischen Mit- 
teln, dina roten Zetteln, Karbol, ja mit dem Strafgesetzbuch 
in der Hand von den Gefahren einer Infektion kaum abzu- 
halten. Ein Wort der Aufklirung gilt hier mehr, als Binde 
von Verordnungen. 

In der Verallgemeinerung der Prophylaxis liegt eben, wie 
dies allerseits betont wird, die Zukunft der Volksgesundheit. 

Figentlich sollte man annehmen, die Infektionslehren und 
der Schutz vor Infektionsgefahren miissten als primitigste 
Existenzbedingungen im Vordergrunde des ganzen Schul- 
wesens stehen. In erster Reihe miissten auch die Lehrer, 
Priester, Fabriksleiter etc., alle, denen die Disziplinierung und 
Belehrung der Massen untersteht, das ABC der Infektions- 
lehren und Prophylaxis selbst beherrschen. Hygienische Biblio- 
theken und Museen, wie dies hervorragende Hygieniker for- 
dern, sollten weiterhin dazu dienen, die einmal mit schwerer 
Muhe beigebrachten Kenntnisse stets in frischer Zirkulation 
zu erhalten usw. 

Auf der Suche nach Wegen, die zur Aufklirung des Vol- 


kes fihren sollen, fallt unser Blick auf eine Institution, deren 


fast ausschliesslicher Beruf dem Kampfe — gegen Menschen 


gewidmet ist, ich meine das Milifàr. 

Im Ramen unseres Themas wollen wir uns denn aus- 
schliesslich mit der Frage beschàftigen : 

Inwieweit das. Militàr beitrigt und beitragen kénnte, 
die elementaren Kenninisse der Infektionslehren namentlich 
der Prophylaxis in alle Schichten des Volkes hineinzu- 
tragen L 

Das Militàr, meine Herren, ist seit jeher eine vielverdiente 
Statte der Gesundheitspflege gewesen. Die leitenden Mànner 
des Militàr-Sanitàtswesens haben wie bei uns, anch in anderen 
Staaten mit Initiative, Energie und Wissen auf hygienischem 
Gebiete ausserordentlich viel geleistet.* Ihren rastlosen Be- 


* Hier sei beispielsweise nur auf die ausserordentlich verdienst- 
vollen Bemihungen hingewiesen, die bei unserem Militàr und dem 
anderer Staaten zur Belehrung der Mannschaft in Sachen ‘der Tuber- 
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muùhungen, die gew6hnlich im Schwunge der Begeisterung 
die obligaten Grenzen weit iberschreiten, ist es zu danken, 
dass die Wehrmacht in den meisten Kulturstaaten in sani- 
tirer Beziehung ein ausserordentlich schétzenswerter, mitunter 
vorbildlicher Faktor geworden ist. 

Diesen, von ziviler Seite leider nicht immer nach Gebihr 
gewirdigten Faktor in den Kreis der Volkshygiene intime» 
einzubeziehen, in das System der Volksprophylaxe organisch 
einzuschalten, wire Gegenstand und Zweck meines Vortrages. 

Vor 15 Jahren nahm ich bereits Gelegenheit die Frage 
anzuregen.! Des weiteren war ich bemiht in einem Vortrage 
auf der 76. Naturforscherversammlung ? die sozial-hygienische 
Bedeutung des Militàirs nàher zu beleuchten. 

Gewiss haben auch andere mit mir und vor mir éahnliche 
Wiinsche gehegt und ausgesprochen. Allein, meine Herren, 
Wiinsche sind eben nur Wiinsche. Vielleicht gelingt es, mit 
ihrer Hilfe an Stelle von Wiinschen ein festes Wollen zu 
setzen. Dem Wollen folgt dann gewiss auch bald die Tat. 

Wenn sie gestatten, mé6chte ich mir erlauben, hier die 
Punkte anzufihren, die dem Ideengange meines Vortrages 
zu Grunde liegen. 

I. Dem idealen Streben nach ewigem Frieden, wie es 
verschiedene Friedensbewegungen in verdienstlicher  Weise 
tun, waren die praktischen Bemihungen an die Seite zu set- 
zen: das im Militàr investierte Riesen-Material von Kapital 
und Menschen planmdàssig auch in Friedenszeifen zum 
Wohle der Vélker zu fruktifizieren. 

2. Dies kònnte am besten durch eine infensipe lygie- 
nische Ausbildung der Mannschaft in Sachen der In- 
fektionslehren und Prophylaxis geschehen, weil man da- 
durch auch am raschesten und sichersten zur griindlichen 
Aufklirung des Volkes selbst gelangen kònnte. 

3. Selbstredend kònnte das Militàr seinen sozial-hygie- 
nischen Beruf nur dann im wvollen Masse erfiillen, wenn 
es selbst auf der Héhe der Situation stiinde. 


kulose und Geschlechtskrankheiten dienen. S.: Dr. PauL Myrpacz: 
Handbuch fur k. u. k. Militàrarzte, I., Punkt 1443. Wien 1905. und 
lr. PauL MyRpacz: 16. Nachtrag, Wien 1908. 

1 Pester Medizin. Chir. Presse 1894. No. 35. 

2 Militàr und Volkshygiene. Carl Marhold Halle a. S. 1905. 
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4. Das Militàr soll also seinen Selbstzweck nicht aus den 
Augen verlieren. Nachdem die Gesundheit der Wehrmacht 
eine Grundbedingung ihrer Schlagfertigkeit  bildet, in den 
bisherigen Kriegen jedoch Epidemien fast ausnahmslos mehr 
Opfer forderten als feindliche Kugeln, scheint das prophy- 
laktische Verstàindnis der Mannschaft den gesteigerten 
Infektionsgefahren nicht gewachsen, die sanitire Ausbildung 
in dieser Hinsicht eine nicht austeichende zu sein. 

D. Fir die sanitàre Ausbildung der Mannschaft in Sachen : 
Infektion, Desinfektion, Isolierung und Prophylaxis m27245fe 
obligatorisch  wesentlich mehr Zeit vorgesehen sein und 
miissten nach einheitlich festgestelltem Programme alle Lelr- 
behelfe und, event. durch Vermehrung des Arztepersonals, 
die nétigen Lehrkréfte in hinreichendem Masse beigestellt 
werden. 

6. Namentlich fir gewisse Chargen sollte ein Mindestmass 
prophylaktischex Kenntnisse zur Bedingung Jjedes Avan- 
cements gemacht werden. Bei Sanitàts-Truppen, Offizieren, 
Einjéhrig-Freiwilligen sollten diese Kenntnisse Gegenstand 
der Priifung bilden. 

7. Es wàare vielleicht zweckmàssiger, das System dieser 
Lehren, anstatt in den Rahmen der allgemeinen gesundheit- 
lichen Vorschriften und Reglements einzufiigen, i einem 
separaten Biichlein zasammenzufassen und diesen kleinen 
Katechismus dem Manne, wenn er heimkehrt, auf den Weg 
mitzugeben. 

8. Das vier bis acht Seiten starke, auch mit nòtigen 
Illustrationen ausgestattete Bichlein ware zweckentsprechend, 
vielleicht am besten auf dem Wege einer (internationalen) 
Preisausschreibung zu beschaffen. 

Wie sie sehen, meine Herren, gehe ich in meinen Wiin- 
schen iber das hinaus, was bei der Ausbildung des Militàrs 
in epidemilogischer Hinsicht in den meisten Staaten derzeit 
obligat ist. Doch ist zu bedenken, dass der Soldat, der in den 
Krieg zieht, fast ebensoviel Chancen hat, einer Epidemie wie 
der Kugel zum Opfer zu fallen. Es miisste die Strategie, die 
Lehren der modernen Hygiene in weitestem Masse ausniitzen, 
und in Friedenszeiten alles aufbieten, um die Mannschaft 
durch systematische Aufklirung und anhaltende Schulung 
vor der Infektion im Kriege zu schiitzen. Scheint doch gerade 
der Feind der gefàhrlichere zu sein, der sich, wie die In- 
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fektionskeime, unsichtbar und unerkennbar an den Menschen 
heranschleicht. 

9. Es ist der Schutz vor Infektionsgefahr durch einge- 
hende Belehrung jedes einzelnen Mannes fast wichtiger, 
wie das Schiessreglement. Um schiessen zu kònnen, muss 
man zumindest leben und gesund sein. 

Uns diinkt jeder Versuch: Hunderttausende, die steter 
Ansteckungsgefahr ausgesetzt sind, vor derselben mit mili- 
tirischem Kommando beschitzen zu wollen, wenn die Massen 
selbst keine Ahnung von Prophylaxe haben, fiir ganz vergeb- 
lich. Den Kampf mit Epidemien kònnen de Massen eben nur 
dann bestehen, wenn im Einzelkampfe mit der drohenden 
Infektion jedes einzelne Individuum den Wert des eigenen 
Verstindnisses zur Geltung bringen kann. 

Sie sehen, meine Herren, dass ich dort angelangt bin: 

10. Es wére im Interesse der Gesundheit und Schlag- 
fertigkeit der Armee im Kriege, Sache der Kriegsministerien, 
den Lehrplan fiir die sanitàre Ausbildung der Mannschaft 
punkto Infektion, Prophylaxis etc. wesentlich zu erweitern. 
(Punkt 3.) Es ware hernach P/licht der Regierungen die 
ausreichenden Lehrmittel und Lehrkràfte beizuschaffen und 
endlich ein unabweisliches Gebot der Selbsterhaltung seitens 
der Biirgerschaft (Parlamente), die Geldbetrige zu diesen 
Zwecken gerne zu bewilligen. 

Wir alle sind iberzeugt, meine Herren, dass die Militàr- 
irztlichen Korps unter den obwaltenden Verhéltnissen fur die 
sanitàire .Ausbildung der Mannschaft alles Mégliche leisten, 
und jedenfalls mehr als die obligaten Vorschriften verlangen. 
Auch wissen wir, meine Herren, dass arztliche Forderungen 
nicht immer Kraft genug finden, sich selbst bei zivilen Be- 
horden nach Gebihr durchzusetzen. 

Nur, wenn sie, meine Herren, ihre anerkannte Autoritàt 
und ihre bewéhrte Energie alle in den Dienst der Sache 
stellen, und derselben — viribus unitis — zu einer Kund- 
gebung von internationalem (Gewichte verhelfen, wire die 
Aussicht eines Erfolges gegeben. i 

Wollen sie nun, m. H. gestatten, auch noch auf andere 
Schwierigkeiten hinzuweisen, die die erspriessliche Lòsung 
der Frage wesentlich erschweren, ich meine den Mangel an 
Kultur bei der gewòhnlichen Mannschaft. Vorziglich in 
Staaten, wo es auch noch reichlich Analphabeten gibt, steht 
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der Mangel an Kultur jeder hygienischen Aufklirung als schier 
uniùberwindliches Hindernis schroff entgegen. 

Nicht ganz mit Unrecht kònnen die militarische n Kreise 
auf das, vermòge unzureichender Schulbildung etc. kulturell 
minderwertige Menschenmaterial hinweisen, ‘SOR einen Teil 
der Mannschaft ausmacht, und jedem fortschrittlichen Be- 
streben als Hemmschuh und Ballast anhaftet. 

Versiumnisse auf der einen Seite kònnen jedoch nicht 
wettgemacht werden durch Hinweise von der anderen Seite. 
Es muss auch hier das Gesetz der Kompensation in seine 
Rechte treten. Versdumnisse auf der einen Seite erfordern 
Anstrengungen auf der anderen, sind aber nur auf diese 
Weise gutzumachen. Und miissen gutgemacht werden. 

Wir sehen es ja gerade beim Militàr, wie es oft aus dem 
rohesten Material Mia manchmal alii e Kulturmenschen, 
schnitzt und bildet. Unser Vertranen ist unerschiitterlich, 
dass das Militàr auch in sozial-hygienischer Hinsicht 
seine Mission erfiillen kann und erfillen wird, wenn fùr 
diese Zwecke die nétige Zeit und die nòtigen Mittel zur 
Verfiigung stehen werden. 

Der Hinweis auf die Unkultur des Menschenmaterials ist 
gewiss eine Sache, die schwer ins Gewicht fallt. Wenn wir 
aber den, fir die Volksgesundheit so verhingnisvollen circulus 
vitiosus der Unkultur durchbrechen wollen, miissen einmal 
die Schule, ein anderes Mal das Militàr, oder besser noch, 
beide zusammen in zielbewusster Art alles mògliche aufbieten, 
um sich gegenseitig besseres Material zuzufihren. 

Hiemit wéaren wir, meine Herren, bei einem Punkte an- 
gelangt, wo sich <wischen Militàr und Volkshygiene gewisse 
Wechselbeziehungen ergeben. Gestatten sie mir die Per- 
spektive, die sich bei zielbewusster Anlage zwischen Volk 
und Militàr harmonisch ausbauen liesse, vom Gesichtspunkte 
unseres Themas etwas naher ins Auge zu fassen. 

Militàr und Volkshygiene stehen sich heute noch iberall 
sozusagen unvermittelt und fremd gegeniber. Keineswegs 
besteht jene wiinschenswerte Wechselwirkung, die ohne viel 
Schwierigkeiten zum Wohle beider Faktoren geschaffen wer- 
den kònnte. 

Ich brauche ihnen wohl hier nicht, m. H. die traurigen 
sanitàren Verhàltnisse eingehend zu schildern, wie sie in ge- 
wissen Gegenden und Dérfern herrschen. Wie anders wirden 
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sich dieselben mit einem Schlage gestalten, wenn es gelingen 
wirde mit Hilfe des, wahrend seiner Dienstzeit entsprechend 
geschulten Militàrs die Aufklàrung in alle Richtungen der 
Windrose, in die entferntesten und distersten Winkel des 
Landes hineinzutragen. 

Wenn es gelingen sollte, in der Schule des Militàrs aus 
dem Manne des Volkes einen Vorkdmpfer fiir das éffent- 
liche Gesundhettsswesen zu erziehen, dann wurde das Militàr 
von keiner Seite als Last, vielmehr stets als Segen der 
Menschheit empfunden werden. Die Kasernen, die von mancher 
Seite heute als noiwendiges Ubel angesehen werden, wiirden 
sich morgen den wissenschaftlichen Instituten, Museen und 
Spitàlern als Statte der Volkshygiene, als Wiege der Kultur 
anreihen kònnen. 

Sie sehen, meine Herren, wie sich das Militàr, ohne sich 
seinem Selbstzweck zu entfremden, zu dem gròssten Wohl- 
tàter der Menschheit verwandeln kònnte. Bisnun kommt das 
Militàr — von einzelnen Gelegenheiten abgesehen — hòchstens 
jede 10, 20, 50 Jahre in die Lage, seinem Vaterlande durch 
Vernichtung des Feindes und durch eigene Verblutung die 
grossten Dienste zu erweisen. Lassen wir doch das Militàr, 
meine Herren, zu jener sozialhygienischen Bedeutung her- 
anwachsen, die ihm gebihrt, bisnun aber nicht in auslan- 
gender Weise zuerkannt und zugewiesen wurde. 

Alte Tage, meine Herren, bekommen wir in den politischen 
Blattern von dem grossen Widerstande zu hòren, mitdem die 
Volksvertretungen einsetzen, wenn es sich um die Erh6hung 
der Militàrausgaben handelt. Sozialistische und humanistische 
Regungen, wie sie im Zuge der Zeit liegen, stràuben sich, 
das Gros des Staat-Séackels und den Lebensextrakt der Natio- 
nen auf eine, Jahre hindurch sterile Anlage zu vergeuden. 
Unabweislich dringt sich da von selbst der Gedanke auf, 


der militàrischen Institution endlich einmal — im Geiste 
unseres Zeitalters — jene Wendung zu geben, die das 


Militàr doppelt stark und die Vélker gliicklichh machen 
kénnte. 

Der Humanist baut gewòhnlich vergleichende Vorstellun- 
gen auf, was man alles an Spitiàlern, Wohlfahrtseinrichtungen 
und dergl. fiir jene Milliarden von Kapital schaffen kònnte, 
die der Militarismus verschlingt. Unsere Spitàler ersticken fast 
von der Uberzabl an Kranken. Millionen siechen an Tuber- 
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kulose dahin, Kinderspitàler und Irrenhiuser sind voll von 
den Spàtfolgen der Syphilis; der Wiirgengel des Scharlachs, 
der Dyphtherie und anderer Epidemien ist in seinem rasenden 
Laufe selbst in Kulturstaaten kaum aufzubalten ! 

Die hygienischen Erkenntnisse der letzten 50 Jahre konnten 
eben die Finsternis noch nicht durchleuchten, die sich seit 
Jahrtausenden auf die Menschheit  niedergesenkt und aus- 
gebreitet hat. Was niitzen einzelne Lichter, die auf den Hòhen 
leuchten, wenn es in den Tàalern nichts anderes gibt als un- 
durchdringliche Schatten? Was nitzen Spitàler, Hospize, 
Krankenasyle usw. mehr, als etwas Elend zu lindern. Sie 
alle haben nur den Wert einer symptomatischen Behandlung. 
Die Kausale Therapie, die Aygienische Erleuchtung des 
Volkes steht noch aus, d. h., sie ist allerseits in Angriff ge- 
nommen, aber noch nirgends zu Ende gefihrt. 

Auch die zivilen Schulen haben in dieser Hinsicht grosse 
Schulden abzutragen. Noch mehr aber hat das Militàr Pflicht 
und Gelegenheit zur Hauptader der hygienischen Volksauf- 
klarung zu werden. 

Man darf allerdings selbst bei stark sanguinischer Be- 
rechnung nicht erwarten, dass die Frage im Handumdrehen 
gelòst werden kònnte. Auch dem Militàr dirfte es unter den 
obwaltenden Verhaltnissen trotz aller Anstrengung kaum ge- 
lingen, mehr als einen gewissen Perzentsatz seines Bestandes 


. fiir die moderne Hygiene empfanglich zu machen und dauernd 


zu gewinnen. Dieser .-Perzentsatz wirde aber sicherlich von 
Jahr zu Jahr bedeutend wachsen und es wàre vielleicht schon 
fur die nichste Generation — frei die Bahn. 

Die Geldmittel, die hier in Frage kommen, wurden sich 
als Plus zur Hauptsumme, die das Militàr an und fùr sich 
kostet, etwa so verhalten, wie eins zu tausend, vielleicht auch 
nur wie eins zu zehntaused. Der Nutzen hingegen, den das 
Militàr in Friedenszeiten stiften kònnte, wiirde sich zur Gegen- 
wart sicherlich so verhalten wie hunderttausend zu eins. 

Man kénnte also durch eine Mehrauslage von 1 oder nur 
0,1 pro Mille die in Friedenszeit toten Kapitalien reichlich 
zur Verzinsung bringen. 

(relingt es dafir auch nur eine einzige Epidemie im 
Keime zu ersticken, werden alle Mehrauslagen reichlich auf- 
gehoben. 

Bisher haben wir uns mit dem Einfluss beschàftigt, den 
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eine moderne intensive sanitàre Ausbildung des Militàrs auf 
die Volkshygiene in indirekter Weise auszuilben vermbchte. 
Sehen wir zu, wie es méglich wire, das Militàr in Friedens- 
zeiten zu sanitàren Leistungen direkf heranzuziehen. 

Das Militàir ergreift ja gerne jede Gelegenheit sich dienst- 
bar zu erweisen. Wenn die Elemente wiiten, bei Feuer und 
Wassergefahr, sieht man das Militàr in vorderster Reihe stehen, 
um das Leben der Mitbiirger mit eigenem Blute zu beschùtzen. 

Natirlich schweben uns hier nicht die gewéhnlichen me- 
chanischen Dienstleistungen vor, wie solche beim Kordon- 
dienst oder bei der Durchfihrung der Quarantaine Anwendung 
finden kònnen. Wir meinen vielmehr essentielle sanitàre Lei- 
stungen, wie sich solche bei der Durchfiihrung von Desin- 
fektion, Isolierung etc. ergeben. 

Modus A) Die einfachste Lòsung wire die Errichtung 
von militàrischen sanitàren Ambulanzen, analog den Pion- © 
nieren, die her und “hin dirigirt, iuberall auftauchen, wo es 
tatkriftiger Hilfe bedarf. So ideal dieser Vorschlag erscheint, 
so schwer ist derselbe durchfihrbar, bei der absoluten Tren- 
nung der zivilen und militàrischen Gewalten, wie sie besteht 
und naturgeméàss auch weiter bestehen muss. 

Wenn wir auch auf die Analogie der Pionniere hinge- 
wiesen haben, darf uns nicht entgehen, dass es sich fir 
unsere Zwecke durchaus nicht um gelegentliche seltene Er- 
eignisse, vielmehr um alltigliche Bedirfnisse handelt. Alle 
Tage kònnen wohl die zivilen Beh6rden. nicht gut um mili- 
tirische Aushilfe rekurrieren. 

Modus B) Dies wire die Abtrennung solcher Ambu- 
lanzen vom Militàr und Subordination unter zivile Be- 
horden. Vom Militàr bliebe dann nichts ibrig als die Ab- 
stammung, die griindliche Ausbildung und militàrische Ver- 
lisslichkeit, eigentlich doch die Hauptsache. Fiir die zivilen 
3ehòrden blieben dann die Nutzniessung, die Administration 
und die Kosten. 

Eine teilweise Abspaltung vom Militàr, jedoch bei Bei- 
behaltung des militàrischen Charakters, erfolgt in manchen 
Staaten, auch bei uns, in Form der Gendarmerie, die bei uns 
z. B. die eigentliche Sicherheitswache der Provinz bildet. Die- 
selbe rekrutiert sich aus Leuten, die ihren Militàrdienst absol- 
viert und Lust zur Sache haben. Ungefihr so ware auch die 
Sanitàtswache ins Leben zu rufen. 
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Modus C) Man kénnte die vorhandene Sicherheitswache, 
Gendarmerie etc. auch als Sanitàtswache verwenden, wenn 
dieselbe mit Hilfe militàrisch geschulten Personals ent- 
sprechend ausgebildet und kompletiert wiirde. Dies wire 
vielleicht die billigste Lòsung, nur sollte die òffentliche Ge- 
sundheitspflege nie und nimmer als Nebenzweck erscheinen. 

Eine Gesundheitspolizei in weiterem Sinne des Wortes 
hatte natirlich auch andere Agenden zu besorgen, so z. B. 
die sanitire Uberwachung der Miirkte. 

Das éffentliche Gesundheitswesen wirde iberhaupt nebst 
der irztlichen Oberleitung eines ausreichenden Dienstperso- 
nals bedirfen. Die Zahl der behòrdlichen Arzte geniigt ja 
zumeist kaum, um nach jeder Richtung hin die n6tigen Wei- 
sungen zu erteilen. Zwischen dem Arzt und dem Publikum, 
dem Volke fehlen zumeist die ausibenden Zwischenposten. 
Um bei unserem Vergleiche zu bleiben: fiir den Krieg gegen 
Infektionskrankheiten besitzen wir nur Generàle, allein die 
diensttuenden Truppenfehlen. 

Voraussichtlich wird sich die Errichtung der Sanitàts- 

wachen nicht iberall einheitlich gestalten lassen. Kultur, 
Geldmittel, Status quo, bestehende Einrichtungen, an die 
man sich anlehnen kònnte und die einer weiteren Entwick- 
lung fahig sind, werden da und dort bestimmend mitzusprechen 
haben. 
Wir erwahnten auch andere Agenden, z. B. die sanitàre 
Marktwache usw. Selbstredend ware dies einer spàteren 
Epoche vorbehalten. Fiir den Anfang und in erster Reihe kéimen 
nur die grossen Fragen der Infektionslehren und Prophylaxis 
in Betracht. 

Nachdem die Epidemien gewòhnlich nur strichweise auf- 
zutreten pflegen und lange Zeit auf gewisse Gegenden be- 
schrànkt bleiben, ware es gar nicht nòtig, eine solche Sani- 
titswache regulir zu unterhalten, die ausreichen wirde, alle 
Winkel des Landes auf einmal zu versorgen. 

Es diirfte gentiigen die Sanitàtswachen in Form von 
Ambulanzen in grésseren Stidten anzulegen, von wo aus 
dieselben nétigenfalls ihre Streifziige nach der Provinz hin 
unternehmen kénnten, 

Allenfalls wére auch fiir eine gewisse Reserve Sorge zu 
tragen. Dieselbe wirde sich zweckentsprechend aus jenen 
ausgedienten Soldaten rekrutieren, die zum Sanitàtsdienst 
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Lust haben, und als iberzihlige Elemente in Evidenz gehal- 
ten, fiùr den Bedarfsfall einberufen werden kònnten. 

Wie dem auch sei, die Notwendigkeit einer zivilen aktiven 
Sanitàtstruppe, besonders wenn Volksseuchen im Anzuge sind, 
ist nicht abzuweisen. Die obligate sanitàre Ausbildung des 
Militàrs wire somit von diesem (Gesichtspunkte freudig zu 
begriissen. Die Vorschule des Militàrs wire gewissermassen 
gleichzeitig die Vorstufe zur tatkréftigen Gesundheitspolizei. 
Das Ideal im Kampfe gegen Infektionskrankheiten bliebe frei- 
lich nicht die Gesundheitspolizei an und fiir sich, sondern ein 
begeistertes aufgeklirtes Freiwilligen-Korps des ganzen Volkes. 
Die harmonische Wechselwirkung zwischen Militàr und Volks- 
hygiene ware dann — durch das Militàr ein gesundes Volk 
und durch das gesunde Volk ein gesundes Militàr. 

Die Hygiene, meine Herren, ist angewandte Medizin. 
Jedem Schritt, den unsere Wissenschaft auf theoretischem 
Gebiete macht, sollte so rasch wie mòglich die Nutzanwen- 
dung folgen. In allen Fichern sehen wir, wie emsig sich 
Theorie und Praxis die Fiden reichen, die zu einander fùhren. 
Nur die Hygiene hat es schwerer. 

Sie ist die Medizin der Massen, die Medizin des Volkes. 
Sie steht nicht nur im Zeichen der Wissenschaft, vielmehr 
auch im Dienste des Staates. Der Staat hat aber, wenn auch 
iberall Verstàindnis und guter Wille jederzeit  vorhanden 
ware, nicht immer alle Mittel zur Verfiigung, um die Postu- 
late der Hygiene raschest durchzufiihren.. 

Die Hygiene kommt, wie der Poet bei der Teilung der 
Erde, meist zu spét. Industrie, Handel, Landwirtschaft, Militàr 
haben schon lingst ihre Forderungen durchgesetzt und be- 
scheiden steht noch immer die Hygiene in einem Winkel und 
beweint das Los der Menschen. 

Die Staaten waren bemiht fiur alle Bedirfnisse ihrer 
Biirger zu sorgen, fiùr die wichtigsten Zweige separate Ministe- 


rien zu griinden, nur — lange Zeit im Unvermògen, gegen 
Infektionskrankheiten prophylaktisch anzukàmpfen — haben 


sie erst spét oder gar nicht begonnen, fiir die Existenzbedin- 
gungen des Lebens und der Gesundheit etwa in Form von 
selbstindigen Ministerien und dergleichen, vorzusorgen. 

Die Staatsraison ist in vielen Staaten in den letzten 50 
Jahren weit hinter der hygienischen Wissenschaft, die sprung- 
haft in die Héohe schoss, zuriickgeblieben, indem sie auf 
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einem lingst iberholten Standpunkt verknòchert stehen ge- 
blieben ist. 

Die Staatsmaschine ist eben schwerfàllig, in vielen Staaten 
noch konservativ an eine unhygienische Vergangenheit ge- 
kettet, der Versiumnisse kaum bewusst, die sie am Gewissen 
hat. Das Volk, zum hygienischen Denken und Fihlen selbst 
nicht herangereift, ahnt noch heute nicht, dass von hundert 
Sterbefillen vielleicht die Halfte auf Infektion beruht und dass 
man von hundert Ansteckungen neunundneunzig verhiten 
kénnte. Sonst wirde es Rechenschaft fordern, dass in man- 
chen zivilisierten Staaten fiir die Tierzucht so viel geschieht 
und so wenig fiir die Zucht — der Menschen. 

Welche Aussichten sollen nach alldem firr unsere Fragen 
dort bestehen, wo die Zivilisation merklich gering ist. 

Sie sehen, meine Herren, der Weg von unseren Wiin- 
schen bis zur Wirklichkeit erscheint auch hier recht schwer 
und weil. 

Fragen, die tief einschneiden in die Kompetenz von Be- 
hòrden und Regierung, kònnen durch medizinische Kongresse 
nur angeregt und nicht durchgefihrt werden, namentlich 
“wenn es sich um Fragen handelt, fir die die Denkungsweise 
des Volkes und der Staatsraison nicht iberall genigend vor- 
bereitet und nicht geniigend reif geworden ist. Volk und Staat 
leben hygienisch teilweise noch in einem Anachronismus von 
anno dazumal. 

Meine Herren! Unter den gemeinsamen Giitern der Mensch- 
heit, die mit vereinten Kréften erworben und erhalten werden 
Imissen, steht in vorderster Reihe die Gesundheit der Vòlker, 
und was damit innigst zusammenhingt, der Schutz vor Infek- 
tionsgefahren. Wie bei dem Ausbruch eines Feuers, ist es 
ebenso gut eigener Vorteil als Pflicht der Nichstenliebe, die 
Glut im Keime zu ersticken und die Gefahren durch Schutz 
seines Nachbars vom eigenen Hause abzuwenden. 

Gliieklich, wer geistig und materiell iiber die Niederungen 
der Siimpfe hinausragt. Wenn es aber der béòse Zufall will, 
gelangen die tòtenden Miasmen selbst in die hòchsten Regio- 
nen. Die Niederungen auszurotten und damit auch die bòsen 
Zufille aus der Welt zu schaffen, hat sich die moderne Hygiene 
zur Aufgabe gestellt. 

Wissenschaftlich sind alle Fragen der Prophylaxe so gut 
wie gelòst, praktisch fehlt jedoch, selbst in Kulturstaaten 
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ersten Ranges, derzeit noch ein grosser Teil der néòtigen Be- 
helfe. 

Angesichts des mangelnden Verstàndnisses seitens der 
Laienwelt ist es kaum zu erwarten, dass die hygienischen 
grossen Fragen rasch genug in Wirklichkeit ibergehen. Vor- 
ziglich in Léindern mit geringerer Kultur und bescheidenen 
Mitteln kònnen die Hygieniker, sich selbst iberlassen, kaum 
Kraft finden, ihre Forderungen zu erzwingen. 

Deswegen geniggt es nicht im eigenen Lande, alle ver- 
figbaren Streitkràfte zu sammeln, um gegen Unwissen und 
Aberglauben anzukàmpfen. Wir miissen durch gegenseitige 
Anregungen, tatsichliche Fortschritte, zwingende Beispiele 
uberall die moralische Pression zu stande bringen, wo sie 
unentbehrlich erscheint, wo fiir unsere Sache die Verhàltnisse 
am schlechtesten liegen. 

Auf dem Gebiete des Offentlichen Gesundheitswesens be-- 
steht ohnehin die Anomalie, dass in hygienischen Fragen das 
entscheidende Wort zumeist die Laienwelt zu sprechen hat. 
Es klingt dies so absurd als wirden in juridischen Dingen 
das hòchste Urteil Richter sprechen, die von Jus keine Ahnung 
haben. Und doch ist es so, und dirfte noch lange so bleiben. 

Solchen Umstinden miisste man eine krdaftige Organi- 
sation von drztlich-internationalem Charakter entgegen- 
stellen. Sonst kann man sich der Befirchtung nicht erwàhren, 
dass die Lòsung der hygienischen Fragen nicht ùberall in 
jenem Tempo vor sich gehen dirfte, wie dies erwiinscht ware 
und auch .praktisch mòglich erscheint, 

Vergeuden wir nicht, meine Herren, unsere Kraft, indem 
wir erschOòpft vereinzelt gegen den Strom schwimmen. Ver- 
einigen wir oielmehr unsere Krdfte und wenden wir — 
die Richtung des Stromes. 

Hier wide es meine Herren, einer kontinuierlichen Ein- 
richtung bediirfen, die die hygienischen Fragen dauernd an 
der Oberfliche behàlt, einer nicht ermildenden Bewegung, die 
geniggend Kraft und Ausdauer besitzt, um die 6ffentliche Mei- 
nung stets am Laufenden zu erhalten und an sich zu reissen. 
Ich meine: 

die Grùundung einer internationalen Vereinigung, 
einer Liga, zusammengesetzti aus den berufenen zivi- 
len und militàrischen Faktoren zu dem Zwecke: 

1. £5 miisse das Militàr in Friedenszeiten zum Wohle 
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der Menschheit im Zeichen des éffentlichen Gesundheits- 
wesens stehen. Und: 

II. Es miissten Sanitàtswachen errichtet werden, die 
wohl den zivilen Verwaltungen unterstehen, wesentlich aber, 
was Schulung und Disziplin betrifft, militàrischen Cha- 
rakter haben. 

Ich bin, meine Herren, am Schlusse meiner Ausfilhrun- 
gen. Ich bin mir bewusst, hier Wiinsche und Ideen propagiert 
zu haben, die sicherlich von berufener Seite mebrfach, viel- 
leicht in anderer Form mit anderen Worten ausgesprochen 
und empfunden wurden. Eigentlich sind es Wiinsche und 
Ideen, die sozusagen in der Luft liegen. Wenn es mir ge- 
stattet war, Dank der iberaus ehrenden Aufforderung seitens 
unserer Sektionsleitung, diesen Ideen hier als Sprachrohr zu 
dienen, méòchte ich die Bitte nicht unterlassen: nehmen Sie 
sich der gute Sache an! 

Wenn sie sich, meine Herren, in Form eines internatio- 
nalen Komitees, fiihrend an die Spitze der Bewegung stellen, 
dann sind wir gewiss, unter ihrer Fahne auch ans Ziel zu 
gelangen. 

Sie, meine Herfen, sind berufen, kraft ihrer Stellung, 
ihres Wissens und ihrer Begeisterung fiir das Wohl und 
Wehe der Menschheit, das Volk aus der Wiiste heraus- 
zufihren. 

Ohne ihre Hilfe, meine Herren, verhallt jedes Wort wie — 
ein Schrei in der Wiiste. 
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E. Ludwig : Das Fdrben von Nahzungsmitteln 4l 


Die Zulassigkeit der Verwendung kinst- 
licher Farbstoffe zum Fàrben von Nahrungs- 
mitteln und Getranken. 


Von E. LUDWIG (Wien). 


Das Firben von Lebensmitteln stammt aus lingst ver- 
gangenen Zeiten her; es diente damals wol lediglich dazu, 
den Lebensmitteln ein schònes Aussehen zu verleihen und 
dadurch das Wolgefallen des Konsumenten zu erwecken. 

So lange diesem harmlosen Zwecke ausschliesslich natir- 
liche, fir den menschlichen Organismus erfahrungsgemass 
unschéidliche Farbstoffe etwa in der Form ausgepresster Sàfte 
oder Extrakte von Friichten und anderen Pflanzenteilen (z. B. 
die Safte von Kirschen, Hollunderfrichten, sehr dunklen Wein- 
trauben, den Friichten von Phytolacca decandra, Chlorophyll- 
pràparate u. a. m.) dienten, war vom Standpunkte der òffent- 
lichen Gesundheitspflege nichts dagegen einzuwenden. Aber 
dieser Zustand ist nicht unverindert geblieben, er hat sich 
im Laufe der Zeit wesentlich verschoben; die Ursachen des 
Firbens von Lebensmitteln wurden mannigfaltiger, Art und 
Zal der verwendeten Farbstoffe mehrten sich und die Lebens- 
 mittel-Erzeuger und Verkàufer wurden immer weniger skru- 
pulòs in der Wal der Farbstoffe, vielleicht vielfach aus Un- 
wissenheit. Die geradezu massenhafte Farberei der Lebens- 
mittel beginnt mit der Erfindung der Theerfarben und ihrer 
Einfihrung in die Industrie. Die Fabrikation der Theerfarb- 
stoffe liefert Produkte von ausserordentlich grossem Fàrbe- 
vermògen, so dass eine sehr geringe Quantitàt des Farbstofles 
genigt, einen Liter Fliissigkeit oder ein Kilogramm Kondito- 
rerware deutlich und meist auch sehr schon zu fàrben, wenn 
auch die erzielte Firbung nicht immer besonders dauerhaft 
ist. Gehen wir in unseren Erinnerungen 3 bis 4 Dezennien 
zuriick, so finden wir Zustinde, die wir nach den heutigen 
Anschauungen geradezu als unglaublich bezeichnen miissten. 

Die meisten Lebensmittel und Gebrauchsgegenstinde von 
roter Farbe waren damals mit Fuchsin gefàirbt, das mehr oder 
weniger mit Arsen verunreinigt in den Handel kam. 
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Referent hatam Beginne der 70-er Jahre des vorigen Jahr- 
hunderts ùber Auftrag einer Gerichtsbehòrde gegen 200 als 
verdichtig konfiszirte Lebensmittelproben (feste Konditorei- 
waren, Fruchtsyrupe, Spirituosen u. a.) aus zalreichen Ver- 
kaufsstellen eines damaligen Wiener Vorortes untersucht und 
konstatirt, dass iber 90 Proz. dieser Objekte mit Fuchsin 
gefirbt und arsenhaltig waren. In einigen Verkaufsstellen wurde 
auch noch das zum Fàrben verwendete Préparat, sogen. Cou- 
leur vorgefunden, die sich als eine Lésung von Fuchsin erwies 
und in der 8 Proz. Arsen in Form von Arsenséiure und 
arseniger Siure enthalten waren. Nach der Aussage eines 
sachverstindigen Farbentechnikers war diese Couleur eine 
Mutterlauge von der Fuchsinfabrikation, die sich schwer ver- 
kaufen liess, die aber ein gewissenloser Agent unverstindigen 
Lebensmittel-Erzeugern und Hindlern aufschwatzte. Ein an- 
deres Beispiel betrifft das Firben der Kaffeebohnen, dazu . 
wurde £4daufig eine Mischung von Indigo und chromsaurem 
Blei verwendet. In einem Falle waren die Kaffeebohnen, man 
sollte es nicht fiir moglich halten, sogar mit Schweinfurter- 
grin gefàrbt! Durch einfaches Schitteln dieser Bohnen mit 
Wasser liess sich der giftige Farbstoff abwaschen und fùr 
die chemische Untersuchung gewinnen. 

(regen solche die Gesundheit der Konsumenten arg ge- 
fibrdende Manipulationen haben die Lebensmittelgesetze der 
verschiedenen Staaten einen Damm errichtet; in den Bestim- 
mungen dieser (resetze ist auf das Firben der Lebensmittel 
Riicksicht. genommen worden, indem einerseits die Verwen- 
dung gesundheitschadlicher Farben verboten wird ebenso wie 
das Firben von Lebensmitteln mit unschéadlichen Farben zu 
dem Zwecke, ihre schlechte Beschaffenheit zu verdecken oder 
eine mindere Qualitàt zu verschleiern und eine bessere Quali- 
tit vorzutàuschen. 

Die Ubelstinde, welche das Farben der Lebensmittel im 
Gefolge hat, wiirden selbstverstindlich mit einem Schlage 
verschwinden, wenn dieses Firben ausnahmslos verboten wiirde : 
darum soll ein solches Verbot mit allem Eifer und mit Aus- 
dauer angestrebt werden. Der Konsument ist ja doch berech- 
tigt zu verlangen, dass ihm die Lebensmittel im Handel un- 
verfilscht geliefert werden, die Firbung ist aber hier eine Ver- 
filschung, auch wenn sie erlaubt wird, weil sie dem Objekte ein 
anderes Aussehen verleiht, als esim natirlichen Zustande besitzt. 
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Leider sind solche ideale Zustinde im Lebensmittel- 
verkehre, wie sie u. a. ein absolutes Firbe-Verbot herbei- 
zufilhren vermochte, nicht gar zu bald zu erwarten, denn, wie 
jeder Sachkundige weiss, sind die meisten Bestimmungen der 
Lebensmittelgesetze Ergebnisse von Kompromissen, die zu- 
stande gekommen sind, indem nicht allein das Interesse der 
Konsumenten, also das 6ffentliche Wol im Auge behalten, 
sondern auch den Lebensmittel-Erzeugern und Verkàaufern 
nicht selten recht weit gehende Zugestàndnisse gemacht und 
alte Gepflogenheiten gestattet wurden, selbst dann, wenn der 
Sachverstindige auf dem Gebiete der òffentlichen Gesundheits- 
pflege sein Veto einlegte. 

Es wurde vielfach behauptet, ein allgemeines Firbeverbot 
fur den Lebensmittelverkehr sei unannehmbar, weil das Pub- 
likum gewòhnt sei, gewisse Lebensmittel lebhaft  gefàrbte 
zu kaufen und weil es daher nicht gefirbte zuritckweisen 
wirde. Diese Einwendung mag ja bis zu einem gewissen 
Grade richtig sein und fiur einen Teil der Konsumenten Gil- 
tigkeit haben, sie ist aber fiir die Dauer nicht stichhaltig. 
Man muss eben das Publikum fiir solche Angelegenheiten 
Offentlich erziehen, man muss es iber den realen Wert sol- 
cher Firbungen aufkliren und dariber belehren, welche Ge- 
fahren fir die Gesundheit in einem schòn gefàrbten minder- 
wertigen oder verdorbenen Lebensmittel verborgen sein kòn- 
nen: Ist durch solche beharrlich fortgesetzte Belehrung die 
rechte EFinsicht in die breiten Schichten des Volkes. gedrun- 
gen, dann wird die Verfilschung und somit auch das Firben 
der Lebensmittel bald ein Ende haben. 

Eine derartige Belehrung und Aufkliraung ist aber in 
unseren Tagen gewiss leicht méoglich, da so enorm viel fiir 
die Popularisirang der Naturwissenschaften geschieht. Un- 
zweifelhaft ist es Pflicht der angewandten Wissenschaft und 
der Staatsverwaltung unaufhòrlich in geeigneter Weise dafiir 
zu sorgen, dass im Lebensmittelverkehr ein durchaus klag- 
loser Zustand sobald als mòglich eintrete ; es ist nicht gerecht, 
von staatswegen einer Gruppe von Biirgern Zugestindnisse 
zu machen, welche fiir den gròssten Teil der Bevòlkerung von 
Nachteil sind. 

Die Gesetzgebung hat wol lingst die Verwendung aner- 
kannt gesundheitschadlicher Farbstoffe zum Farben von Lebens- 
mitteln verboten und die bezigglichen Verordnungen zilen 
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eine Reihe solcher Farbstoffe namentlich auf. Dadurch ist 
gewiss in wirksamer Weise dem schon an Beispielen geschil- 
derten sinnlosen Unfuge entgegengetreten, den erstbesten 
Farbstoff ohne zu priifen, ob er gesundheitschédlich ist oder 
nicht, zu verwenden, wenn er nur schòn fiàrbt; talsàchlich 
kommen heute so krasse Falle, wie die oben erwahnten kaum 
mehr vor. Dagegen begegnet die Lebensmittel-Kontrolle héufig 
dem Unfug, dass Produzenten und Handler versuchen, durch 
Firben von Lebensmitteln eine bessere Qualitàt vorzutiuschen 
oder das Verdorbensein zu verschleiern. Es ist klar, dass 
solche Tàuschungen, auch wenn unschédliche Farbstoffe ver- 
wendet werden, unstatthaft sind, denn sie vermògen noch 
gròssere Gefahren fir die Gesundheit der Konsumenten her- 
beizufihren, als wenn etwa ein Lebensmittel mit einer gerin- 
gen Menge eines gesundbeitschidlichen Farbstoffes gefàrbt 
wird. 1 

Die folgende Zusammenstellung * zeigt, wie haufig und 
wie mannigfaltig dieses unlautere Herrichten von Lebensmitteln 
betrieben wird. 

Das ziemlich weit verbreitete Gelbfirben von Backwaren 
wie Kuchen u. dgl., ferner das Gelbfirben von Teigwaren, 
Makkaroninudeln, Suppenmehlspeisen u. dgl., soll einen gros- 
sen Gehalt an Eigelb vortàuschen; diese Farberei ist sehr 
bequem gemacht worden, denn es kommen im Handel eigene 
fiir diesen Zweck bestimmte Farben unter dem Namen «Eier- 
satz» vor, die mit dem Eigelb nichts gemein haben. 

Marmeladen, wie Marillen-, Himbeer-, Ribisel-Marmelade 
werden hiufig gefàrbt in den Handel gebracht. In diesem 
Falle hat die Firbung gew6hnlich den Zweck, Fàlschung zu 
verdecken ; die Falschung kann bestehen in der Zumischung 
von wolfeilerem Fruchtmark, insbesondere von Apfelmark oder 
in einem Zusatze von Stirkesyrup. Da diesen Zusàtzen die 
Farbe der genannten Marmeladen fehlt, wird einfach mit Theer- 
farben nachgeholfen. 

Alte Fruchtsyrupe werden aufgefàirbt und dann als frische 
Waare verkauft. 

tot gefiirbter Gihrungsessig, rot gefirbte Essigessenz, 
sowie aus solcher Essenz hergestellter Essig finden sich im 


* Ich verdanke die der Praxis entnommenen Daten der bereitwilli- 
gen Mitteilung des Herrn Regierungsrates Dr. SCHACHERL. 
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Handel; die Firbung soll «echten Rotweinessig» vortiuschen 
der in einigen Lindern sehr begehrt ist. 

Sogenanntes Farbebier, angeblich ein Extrakt aus geròs- 
tetem Malz (Karamelmalz), in der Tat aber gewo6hnliche Zucker- 
couleur, wird von Zeit zu Zeit é6ffentlich angepriesen; die 
Brauereien verwenden dieses Pràparat nicht, doch wurde 
wiederholt konstatirt, dass in kleinen (Gasthéusern mittels 
desselben Abzugbier in bairisches Bier verwandelt wurde. 

Die schwunghaft betriebene Farbung der Kaffeebohnen 
dient der Vortiuschung besserer Qualitàt. 

Firbung von Kakao und Schokolade durch mineralische 
Zusatze und auch durch Theerfarben wurde é6fter konstatirt; 
hier hat die Farbung ausschliesslich den Zweck, schlechte 
Qualitàt zu verdecken, bei guter Ware kommt solche Farbung 
nicht vor. 

Gefirbte Wiirste u. z. solche mit gefarbter Fleischmasse, 
als auch mit gefirbtem Darm allein sind haufig; als Farbstoffe 
dienen Theerfarben und Cochenille (letztere aber nur zum 
Firben des Fleisches). Diese Firbung soll alter Ware das 
Aussehen frischer Ware bewahren. 

Die grinen Gemisekonserven des Handels sind fast durch- 
wegs mit Kupferverbindungen gefàrbt. 

Paradeismark kommt regelmissig mit Theerfarbe gefàrbt 
in den Handel, durch die Firbung soll die Ware das Aussehen 
eines mit besonderer Sorgfalt erzeugten Produktes erhalten. 

In.all diesen Fillen handelt es sich keineswegs um ganz 
einwandfreie harmlose Verinderungen der natirlichen Be- 
schaffenheit der Lebensmittel, sondern um unlautere Manipu- 
lationen, die geeignet sind, den Kàufer iber den wirklichen 
Wert der Ware zu tiuschen, ja sogar den Gefahren der Gesund- 
heitschàdigung auszusetzen. 

Ich kann denen nicht zustimmen, die da meinen, man 
diirfe die Sorge um das Wol der Konsumenten nicht so weit 
treiben, dass auch das Farben der Lebensmittel mit unschàd- 
lichen Farben ganz verboten wird, da doch minimale Mengen 
vieler Farbstoffe ob ihres grossen tinktoriellen Vermògens zur 
Erzielung der gewiinschten Firbung geniigen und da selbst 
der habituelle Genuss so gefàrbter Lebensmittel die Gesund- 
heit gewiss nicht beeintrichtigt. Diese Begriindung mag ja 
vielfach zutreffen, aber durch das Zugestindnis an den Produ- 
zenten und Verkàufer wird die Disziplin im Lebensmittel- 


406 E. Ludsvig 


verkehr gelockert und einem Zugestindnis folgt, wie die Er- 
fahrung lehrt, ein neues Begehren auf dem Fusse und dann 
ist doch zu bedenken, dass vor allem das Verschleiern des 
Verdorbenseins und das Vortàuschen besserer Qualitàt der 
Lebensmittel in Betracht kommt. 

Es liegt daher im Interesse des éòffentlichen Woles, das 
Farben von Lebensmitteln iberhaupt abzuschaffen und es ist 
eine Aufgabe von nicht zu unterschétzender Wichtigkeit, dieses 
Ziel mit Ausdauer anzustreben ; denn rasch und mihelos wird 
es wol nicht zu erreichen sein. 
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The Hygienic Importance of Food 
Adulteration. 


H. W. WILEY, M. D. (Washington, D. C.) 


It is well established that food has not only an intimate 
relation to health, but also to disease. In conversation lately 
with a distinguished physician | stated to him that I was 
suffering from a temporary attack of hoarseness, and he 
replied, dt is due to your diet». I said, «What do you mean, 
vou do not attribute hoarseness, that is, an affection of the 
vocal cords, to diet?» He replied, «Il certainly do, and more 
than that, every disturbance of health may be traced to diet, 
either the consumption of too little or too much food, or to 
food wrongly balanced, or to diseased or doctored foods». 
The opinion is generally growing in the medical profession 
that diet has a much more intimate relation to disease than 
has hitherto been expressed, and naturally a much more inti- 
mate relation to health. The well, properly nourished body 
offers an effectual resistance to the attacks of every disease 
whether it be contagious, epidemic or idiopathic. Some modern 
theories of diet even go beyond this and claim that the span 
of human life may be appreciably prolonged by the selection 
of a diet, one, for instance, in which sour milk plays an im- 
portant part. While I am not prepared to go to such extremes 
as this, I think I may be able to maintain in the present thesis 
that diet ‘should be more carefully considered both in health 
and disease by the medical profession than heretofore. 

The purpose of this address, as is seen from the caption, 
is not to discuss diet from the nutritive point of view nor 
from the proper balancing of the rations, but rather from the 
point of view of adulteration. I do not know that I can better 
define the adulteration of food than to use the language of 
the National Food and Drugs Act of my own country. This 
act, which was approved on June 30, 1906, defines the adul- 
teration of food as follows: 


Section 6. The term «Food», as used herein, shall include all 
articles used for food, drink, confectionery, or condiment by man or 
other animals, whether simple, mixed, or compound. 
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Section 7. That for the purposes of this Act an artiele shall be 
deemed to be adulterated : 

In the case of food : 

First. If any substance has been mixed and packed with it so as 
to reduce or lower or injuriousÌy affect its quality or strength. 

Second. If any substance has been substituted wholly or in part 
for the article. 

Third. If any valuable constituent of the article has been wholly 
or in part abstracted. 

Fourth. If it be mixed, colored, powdered, coated, or stained in 
a manner whereby damage or inferiority is concealed. 

Fifth. If it contains any added poisonous or other added deleter- 
ious ingredient which may render such article injurious to health : 
Provided, that when in the preparation of food products for shipment 
they are preserved by any external application applied in such a 
manner that the preservative is necessarily removed mechanically, or 
by maceration in water, or otherwise, and directions for the removal 
of said preservative shall be printed on the covering or the package, 
the provisions of this Act shall be construed as applying only when 
said products are ready for consumption. 

Sixth. If it consist in whole or in part of a filthy, decomposed, 
or putrid animal or vegetable substance, or any portion of an animal 
unfit for food, whether manufactured or not, or if it is the product of 
a diseased animal, or one that has died otherwise than by slaughter. 


From the above definitions it will be seen that the food 
law of the United States deals with adulteration in the broad- 
est possible manner. It does not define any particular adul- 
teration by name or example, but lays down the broad prin- 
ciples upon which the official in charge of the execution of 
the law may base his judgment as to adulteration. 

I do not think it would be difficult to show that any one 
of the adulterations mentioned would have a very important 
hygienic bearing. To state the matter in a different way, and, 
perhaps, more strikingly, I may say that any of the adultera- 
tions defined in the Act will tend to disturb the normal 
hygienic condition and to produce disease. A few illustrations 
may serve to better emphasize the idea which I have in mind. 
Water is a beverage, and, therefore, it comes within the scope 
of the National Food and Drugs Act of the United States. 
There are two principal sources of drinking water in our 
country. First; the public source fresh from the spring, the 
cistern, the well, and the river, supplied practically free of 
cost to the inhabitants of the country. Second; the bottled, 
or so-called mineral waters, which are shipped in containers 
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from the sources to the places of consumption. The natural 
water which comes from the spring, the well, and the river 
may become adulterated, that is, filthy or decomposed in 
various manners, and hence a menace to the proper condi- 
tions of health which in a general term we call «Hygiene». 
The dangers of the distribution through the water of certain 
diseases, especially typhoid fever, cholera, ete., are well known, 
and recognized by the medical fraternity. It is not, however, 
generally recognized that bottled waters may be subject to 
adulteration. This adulteration arises either by bottling natu- 
ral waters which are themselves adulterated, or by bottling 
pure waters in such a careless manner as to interfere very 
seriously with their wholesomeness. We have had several 
cases of this kind, where waters were contaminated by care- 
lessness in handling. A judgment of the court in one of the 
cases will illustrate this matter. It is as follows: 


NOTICE OF JUDGMENT. 
Adulteration of Water. 


In accordance wilh the provisions of section 4 of the Food and 
Drugs Act of June 30, 1906, and of regulation 6 of the rules and regu- 
lations for the enforcement of the act, notice is given that on the 
20th day of October, 1908, in the Supreme Court of the District of 
Columbia holding a district court of the United States, in a proceeding 
of libel for condemnation of 350 cases and 100 demijohns of waler 
labeled « », adulterated in that it contained the colon group 
of organisms which rendered it unfit for consumption, wherein the 
United States was libelant and the was claimant, the 
said claimant having filed its answer and the cause having come on 
for hearing, a decree of forfeiture, condemnation, and destruction 
was rendered, in substance and in form as follows: 

In the Supreme Court of the District of Columbia holding a Dis- 
trict Court of the United States for said District. 

UNITED STATES OF AMERICA 
VS. 
390 Cases and 100 Demijohns of Water 
Labeled « » 


No. District Docket. 


This cause having come on to be heard, upon the libel filed herein, 
the warrant of arrest issued thereunder, the return of the marshal, 
showing that he has made seizure under the said warrant of arrest, 
and the answer of the respondent and claimant, the i 
filed herein, admitting the averments of the said libel and consenting 
to a judgment for condemnation: and thereupon, upon consideration 
thereof, it is, this twentieth day of October, A. D. 1908, ordered, ad- 
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judged, and decreed that the said three hundred and fifty cases, more 
or less, and the said one hundred demijohns, more or less, of water 
labeled « », seized herein be and the same hereby 
are, decreed to be adulterated as claimed in the said libel, in viola- 
tion of act approved June 30, 1906 ; and it is ordered that the same be, 
and they hereby are, condemned, as prayed for in the petition, and it 
is ordered that the same be disposed of by destruction. It is further 
ordered that the claimant and respondent, the , shall 
pay the costs of these proceedings, including the court costs, storage, 
cartage, and the other costs, if any, as assessed by the marshal herein. 


By the court. i 
Thos. H. Anderson, Justice. 


The facts in the case were as follows: 

On September 26, 1908, an inspector of the Department of Agri- 
culture purchased from the samples of water labeled 

« », which were promptly subjected to analysis in the 
Bureau of Chemistry, Department of Agriculture. The results of the 
analysis showed that the water contained the colon group of organisms - 
which indicated that there was a contamination rendering the water 
unfit for human consumption. The conclusions of the analysts were 
confirmed by an inspection of the bottling plant and of the methods 
employed there, which disclosed that the contamination probably was 
due to insanitary surroundings and uncleanly methods of handling at 
the time the water involved in this case was bottled. 

On October 14, 1908, the facts were reported by the Secretary of 
Agriculture to the United States attorney for the District of Columbia, 
and libel for seizure and condemnation was duly filed in the aforesaid 
court with the result stated in the decree hereinbefore set forth. 

H. W. Wiley, 
F. L. Dunalp, 
Geo. P. MeCabe, 
Board of Food and Drug Inspection. 
Approved : 
James Wilson, 
Secretary of Agriculture. 


Washinghton, D. C. February 26, 1909.» 
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I cannot insist too strongly on the necessity of a care- 
ful inspection of the bottled waters throughout the whole 
world, as I am convinced from my own experience in the 
examination of such waters that they are often adulterated, 
and become a serious menace to health. The proper control 
of the water supply, therefore, becomes one of the most im- 
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sortant functions in connection with the protection of the 
public health, in so far as foods are concerned, by legal 
means. 

More important still from hygienie relations is the milk 
supply of the country. Milk furnishes the ideal habitat for 
baclerial and enzymic growth, and hence there is no part of 
human food which needs to be so carefully guarded lo pre- 
vent adulteration The problem of the milk supply has been 
so fully discussed for many years that I shall not dwell upon 
the matter in detail. I only desire to call attention to some 
errors into which medical men may fall inadvertently. The 
milk of the community I believe is one food which it is uni- 
versally conceded should not be chemically preserved, While 
there are many different opinions among hygienists, chemists 
and physiologists respecting the propriety of preserving other 
foods by chemical means, there is no difference so far as I 
know in respect to milk. In every country the laws require 
that the milk shall be supplied to the consumer in as nearly 
as possible the state in which it is produced. Bui it has been 
found that pasteurizing and sterilizing the milk permits it 
being kept for a much longer time without souring, and 
hence the practice of pasteurizing and sterilizing is very com- 
mon. For grown-up persons I do not think that it makes 
much difference whether the milk is pasteurized or not in so 
far as its wholesomeness is concerned, but for infants who 
are artificially nourished I think it is the general opinion that 
pasteurizing is harmful. The greatest possible service which 
the medical fraternity can render humanity in the way of 
supervision of foods will be found in the attention which it 
will pay to the milk supply. If all artificially fed infants could 
be provided with certified milk, free from all disease germs 
of any kind, and fresh from the cow, it is certain that the 
rate of infant mortality would be greatly lowered. Pasteurizing 
milk may kill pathogenic germs, but it can never render a 
milk clean nor a milk otherwise unfit for consumption des- 
irable for use. In so far as young people and grown people 
are concerned the importance of the milk supply is not so 
great, and for the moment they may be lefi out of consider- 
alion, but the medical fraternity of the world should make 
a united effort to the end that all milk used in the case of 
artificially fed infants or children, say under three or four 
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years of age, should be furnished from healthy animals and 
be free from any adulteration. 

A wide-spread practice of the chemical preservation of 
foods in my opinion cannot fail to be extremely detrimental 
to all consumers. My own researches extending over a period 
of seven years in which chemically preserved foods were fed 
to healthy young men convinced me beyond a doubt that 
none of the preservatives that are effective are harmless, and 
those that are harmless are not effective. You are all aware 
of the great battle that has been waged around this problem, 
and all know how many eminent men take the view that at 
least some of the chemical preservatives are harmless. In my 
country the Referee Board of Consulting Scientific Experts on 
the subject of benzoate of soda, which may be used as an 
illustration of the whole type of chemical preservatives, takes 
a diametrically opposite view to my own on this subject. 
My conclusions in regard to benzoate of soda based on actual 
experiments are as follows: | 


«From a careful study of the data in the individual cases and of 
the summaries of the results, it is evident that the administration of 
benzoic acid, either as such or in the form of benzoate of soda, is 
highly objectionable and produces a very serious disturbance of the 
metabolic functions, attended with injury to digestion and health. 

As in the case of boric acid, salieylic acid, and sulphurous acid, 
this injury manifests itself in a number of different ways, both in the 
production of unfavorable symptoms and in the disturbance of metabo- 
lism. These injurious effects are evident in the. medical and clinical 
data, which show grave disturbances of digestion, attended by pheno- 
mena whieh are clearly indicative of irritation, nausea, headache, and, 
in a few cases, vomiting. These symptoms were not only well marked, 
but they were produced upon healthy individuals, receiving good and 
nourishing food and living under proper sanitary conditions. lt is only 
fair to conclude, therefore, that under similar conditions of adminis- 
tration of benzoic acid or benzoate of soda in the case of weaker sys- 
tems, or less resistant conditions of health, much more serious and 
lasting injury would be produced. 

It was also noticed that the administration of benzoic acid and 
benzoate of soda was attended with a distinet loss of weight, indica- 
tive of either a disturbance of assimilation or an increased activity in 
those processes of the body which result in destruction of tissue. The 
production of a loss of weight in cases of this kind must be regarded 
as indicative of injurious effects. 

The influence of the benzoic acid and benzoate of soda upon 
metabolism was never of a character indicative of a favorable change 
therein. While often the metabolic changes were not strongly marked, 
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such changes as were established were of an injurious nature. It is 
evident that the administration of these bodies, therefore, in the food 
tends to derange metabolism in an injurious way. 

An important fact in connection with the administration of these 
bodies is found in the efforts which nature makes to eliminate them 
from the system. In so far as possible the benzoic acid is converted 
into hippuric acid. There is a tendency usually manifested, however, 
to retain the benzoic acid in the body for a notable length of time, 
and this is much more marked in the case of benzoate of soda than 
in the case of benzoic acid. | 

While the administration of both these bodies, therefore, is un- 
doubtedly harmful, the injurious effects are produced more rapidly in 
the case of benzoic acid than they are in the case of benzoate of soda ; 
the data, however, will show that the total harmful effect produced in 
the end is practically the same in both cases; hence there appears to 
be no reason for supposing that the administration of the preservàtive 
in the form of benzoate of soda can be justified by any argument 
relating to the less injurious effect thereof upon health. 

The occurrence of microscopic bodies in the urine is undoubtedly 
increased under the administration of benzoie acid in both forms, thus 
showing conclusively the tendency to stimulate the destructive activi- 
ties of the body. 

Coming to the final consideration of all these different phases of 
the subject, there is only one conclusion to be drawn from the data 
which has been presented, and that is that in the interests of health 
both benzoic acid and benzoate of soda should be excluded from food 
products. This conclusion is reached independently of any considera- 
tion of the conditions which it is alleged surround the processes of 
manufacture and which result in the demands of manufacturers to be 
allowed to continue the use of these substances. This is a subject 
which must be discussed from an entirely different point of view and 
has no bearing whatever upon the general conelusions which have 
been reached, namely, that both benzoic acid and benzoate of soda 
are bodies which, when added to foods, are injurious to health. 


"The conclusions of the Referee Board of Consulting 
Scientific Experts are as follows: 


First. Sodium benzoate in small doses (under 0,5 grams per day) 
mixed with the food is without deleterious or poisonous action and is 
not injurious to health. 

Second. Sodium benzoate in large doses (up to 4 grams per day) 
mixed with food has not been found to exert any deleterious effect on 
the general health, not to actas a poison in the general acceptation of 
the term. In some directions there were slight modifications in certain 
physiological processes, the exact signification of which modifications 
is not known. 

Third. The admixture of sodium benzoate with food in small or 
large doses has not been found to injuriously affect or impair the 
quality or nutritive value of such food. 


-_ 
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_ The officials of the Departments in charge of the execu- 
tion of the Food and Drugs Act have adopted the view of 
the Referee Board of Consulting Scientific Experts, as above, 
promulgated as Food Inspection Decision 104, which is as 
follows : 

Amendment to Food Inspection Decisions No. 76 and No. 89, 
Relating to the Use in Foods of Benzoate of Soda. 


The Referee Board of Consulting Scientific Experts, composed of 
Dr. Ira REMsEN, Dr. RusseLL H. CHITTENDEN, Dr. Joan H. Lonc, 
Dr. ALonzo E. TayLor, and C. A. HERTER, have reported upon the use 
of benzoate of soda in foods. The Board reports, as a result of three 
extensive and exhaustive investigations, that benzoate of soda mixed 
with food is not deleterious or poisonous and is not injurious to 
health. The summary of the report of the Referee Board is published 
herein. 

It having been determined that benzoate of soda mixed with food 
is not deleterious or poisonous and is not injurious to health, no 
objection will be raised under the Food and Drugs Act to the use in 
food of benzoate of soda, provided that each container or package of 
such food is plainly Jabeled to show the presence and amount of 
benzoate of soda. 

Food Inspection Decisions 76 and 89 are amended accordinglv. 

George B. Cortelyou, 
Secretary of the Treasury. 
James Wilson, 
Secretary of Agriculture. 
Oscar S. Straus, 
Secretary of Commerce and Labor. 

The American Medical Association, at its meeting in 
Atlantic City, New Jersey, in June last, condemned the action 
of the official authorities and the conclusions of the Referee 
Board, and affirmed its belief in the conclusions which I had 
formulated, as is shown by the following resolution adopted 
hv the Association : 

fesolved. That the American Medical Association respectfully 
urges on the Congress the necessity of amending the National Food 
and Drugs Act, in the following particulars, viz: 

I. To prohibit, absolutely and unqualified, the use of benzoate of 
soda and similar preservatives in the preparation and preservation of 
foods destined for interstate commerce. 

2. To provide for a system of federal inspection of all establish- 
ments engaged in the preparation of foods destined for interstate 
commerce, such inspection having for its specific object @) the enforce- 
ment of sanitary cleanliness in such establishments; 2) the preven- 
tion of employment in them of persons afflieted with contagious or 
infections diseases ; e) the prohibition of the use of preservatives such 
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as the benzoate of soda; and d) the prevention of the admission into 
interstate commerce of unclean and offensive waste products which 
now, by the use of such preservatives, are branded as food stuffs and 
sold as such to the people. 

The injurious, effects of benzoate of soda have also been 
confirmed bv the researches of Dr. DanieL R. Lucas, of the 
College of Physicians and Surgeons, New-York, N. Y., who 
has ascertained the following : 


RESULTS OF ORIGINAL WORK. 
Lower organisms. 

1. 1% Sodium Benzoate preserves fruits and vegetables which are 
strongly acid. Crystals of free benzoic acid often appear in the mixture. 

2. 1% Sodium Benzoate added to weakly acid fruits and vege- 
tables does not preserve them well. 

3. 1% Sodium Benzoate added to fruits and vegetables, the aci- 
dity of which has been neutralized does not preserve them. 

4. Pure apple juice, to which 01 of 1% Sodium Benzoate was 
added developed mould after ten days; commercial cider did not 
develop mould or otherwise undergo degeneration. 

5. 1% Sodium Benzoate added to acid fruit juices immediately 
developed a biting taste and the effect produced by benzoic acid. 

6. 1% Sodium Benzoate added to milk or alkaline vegetables did 
not taste of benzoie acid for twenty-four hours, or not until acid de- 
composition set in, in spite of the 1% sodium benzoate present. 

7. Sips of 1 cc of orange juice, to which 1% sodium benzoate had 
been added, caused burning in the posterior part of the mouth, the 
throat, the oesophagus and stomach, with gastric discomfort, belching, 


‘uneasiness of the bowels and excessive passage of gas by rectum. 


S. Pure apple juice tastes sweet, bland, produces no stinging 
sensation and is enjoyed in amounts up to 1000 to 2500 ce by the 
ordinary man (ingested in 2 or 3 hours). It is diuretic in action and 
causes laxation of the bowels in amounts varying from 1000 to 2000 ce. 
This effect frequently depends on the rapidity with which it is ingested ; 
it does not cause laxation even when taken in large and repeated 
amounts when ingested slowly. 

9. The average amount of pure apple juice consumed by adult 
males who have free access to it is 1200 cc. (20 subjects). 

10. When consumed in these amounts pure apple juice does not 
cause headache, nausea, albuminuria or sub-normal temperature. 

ll. The specific gravity of the urine is enormously decreased by 
pure cider and the volume greatly increased within forty-five minutes 
after ingestion of these amounts of apple juice. 

12. The forty gallons of pure apple juice consumed by the human 
subjects of my investigation contained considerable apple pulp and 
2,716 grams of free acids per 1000 ce. and was absolutely unfermented. 

153. 24 subjects were observed in the first experiment. Ten received 
pure apple juice; ten apple juice to which 0*1 of 1% sodium benzoate 
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was added. As none of the subjects were aware that they were to 
receive at that time anything but pure apple juice, the psychological 
element was eliminated. 


I have mentioned the subject of benzoate of soda in food 
because it illustrates all the different views which are held 
in my country concerning this very largely used food preser- 
vative. The above also represents the attitude of scientific 
men and of the medical profession in the matter, and hence 
may be regarded as illustrative of the whole discussion which 
has become so intense in regard to these bodies. In addition 
to benzoate of soda and benzoic acid, we have studied exper- 
imentally the following substances which are used as food 
preservatives: Borax and boric acid, salicylates and salicylic 
acid, benzoates and benzoic acid, sulphites and sulphurous 
acid, formaldehyde, nitrate of potash and sulphate of copper. 
The data of these investigations are collected into one bulle- 
tin, viz; Bulletin No. 84, of which five parts have been pub- 
lished. The data relating to nitrate of potash and sulphate of 
copper have not yet been published, but are intended to be 
parts 6 and 7 of Bulletin 84. 

It appears to me that in the interest ot the public health, 
when all is taken into consideration, with due credit to the 
opinions of disagreeing experts, that all of these chemical 
preservatives should be rigidly excluded from foods. Practical 
experience in the United States has shown that there is no 
article of food which may not be made and preserved in a 
perfect condition for consumption without the use of these 
agents. There is no longer any excuse from a commercial 
point of view for their employment, the best interests of the 
community would be undoubtedly secured by their complete 
prohibition. The conviction among our people is growing that 
the tampering with foods by the addition of injurious sub- 
stances such as chemical preservatives must be stopped. 

If we accept the modern theory of specific infection in 
the etiology of disease, we should also admit its attendant 
theories that a thoroughly nourished and healthy body can 
not become affected by disease germs, in other words, it is 
self protected. I do not need to enter here into any details. 
It is self evident that food or diet must play a most impor- 


tant part in the prevention of disease, a normal condition of | 


the body or any organ of the body must depend upon the 
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diet. It follows that the debasement of the diet or the abstrac- 
tion of any nutritive qualities from food diminishes the power 
of the body to keep in a state of hygienic equilibrium. Hence 
a normal condition follows when foods are furnished of a 
proper qualily, assuming as the basis of the discussion that 
such foods are not so manipulated as to incorporate with. 
them ingredients injurious to health or to take from them 
any quantity of their nourishing properties which would 
detract, from their nutritive value or to doctor them in any 
manner which would impair their power to sustain life. This 
ideal condition can only be met when foods have not been 
subjected to any of the manipulations which have been 
defined in the United States law as constituting adulteration. 

One point of great importance must be considered here, 
because it is one which is constantly urged as an excuse for 
adulteration, viz; admitting that a substance which is added 
to foods in large quantities is injurious, it does not neces- 
sarily follow that it is injurious in small quantities. I do not 
think it is possible to admit a principle of this kind. If a 
substance added to food is not a food, if it has no nutri- 
tive value, if it does not take part in the functions of nutri- 
tion, if when metabolized it does not add anything of value 
to the tissues, but only burdens them with additional labors, 
I cannot conceive of any condition in which any quantity of 
such a substance can be other than injurious. It is true that 
the injury produced upon a healthy person by the mixing of 
such bodies in foods may be so small as to be unappreciative, 
even after a long period of time, but it does not follow that 
because the injury is not noticed that it does not exist. All 
such substances when added to foods even in small quanti- 
ties produce injurious effects which to be sure are small, but 
yet after a time become effective for evil. 

A short time ago I heard an eminent scientific man pre- 
sent an argument to the effect that alum in baking powder 
should not be prohibiled, because when a baking powder was 
properly made the alum was decomposed during the process 
of panification, so that it no longer existed as such, but as 
aluminium hydrate, and in as much as aluminium hydrate is 
insoluble, according to the authority quoted, in the juices of 
the stomach, it is a perfectly harmless body, and, therefore, 
the use of alum in bread making is not contrary to the Food 
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and Drugs Act. On further inquiry it was illustrated by another 
expert on behalf of alum that aluminium hydrate was not 
altogether insoluble in the gastric juice, but that weighable 
quantities of aluminium salts were found therein, but he 
claimed in such small quantities as to be negligible. It was 
also brought out in this hearing that one hundred million 
pounds of alum baking powder were sold in the United States 
annually, and that about three-fourths of all the baking pow- 
der used was of this class. Speaking of baking powder may 
sound enigmatical in Europe, where so little of it is used, 
but I beg to call attention to the fact that,in the United States 
it is very commonly employed in the making of hot bread, 
which often does not require more than twenty minutes for 
its passage from a state of flour to the finished loaf. I believe 
it is admitted by the medical fraternity in the United States 
that dyspepsia and constipation are more common in our - 
country than in any other in the world. May it not be that 
the very general use of alum baking powders has at least 
some connection with this state of affairs? In the evidence 
which was brought out on ihe occasion to which I have just 
referred it was shown that there was a tendency in the use 
of bread made with alum baking power to increase the acidity 
of the .stomach, and acidity of the stomach is one of the most 
common forms of dyspepsia in our country. Constipation is 
also extremely prevalent, and the evidence showed that even 
small quantities of aluminium salts tend to produce this un- 
desirable .condition of the lower bowel. Thus the addition of 
alum to bread in the form of baking powder it appears to 
me is an adulteration, and that its common use is not in the 
interests of hygiene and health. lf our food is to be looked 
upon as the promoter and preserver of health, as it undoubt- 
edly should be, then we cannot be too careful to guard its 
composition and character, and to eliminate from it all inju- 
rious substances which man may wish to add either to cheapen 
the process of preparalion or to promote the preservation of 
food. The medical profession in all parts of the world, I be- 
lieve, is enlisted in a crusade for pure food, and medical 
socities, states, national and international, perform a real ser- 
vice for humanity when they lend the weight of their great 
influence to the protection of the food supplies of the various 
countries of the world. 
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Uber die hygienische Beurteilung des 
Nutzwassers. 


Von R. GRASSBERGER (Wien). 


Im Laufe der letzten Jahrzehnte haben die Anschauungen 
iber die hygienischen Anforderungen, die an das 7 rinkwasser 
zu stellen sind, eine weitgehende Klarung erfahren, so dass 
gegenwdartig wohl beziglich der Hauptpunkte unter allen 
Hygienikern Ubereinstimmung herrscht. 

Wir verlangen bekanntlich von einem einwandsfreien Trink- 
wasser, dass es I. frei von solchen Stoffen ist, die geeignet sind, die 
Gesundheit zu schàdigen oder sonst nachteilig zu wirken, und 
die Sicherheit bietet, dass es auch in Zukunft keine solchen 
aufnimmt. " 

II. Beziigglich Temperatur, der Farbe und Klarheit, des 
Geschmakes sowie Geruches entspricht. 

II. In reichlicher Menge zur Verfiigung gestellt wird. 

Eine ibersichtliche Darstellung der Anschauungen iber 
die an das WVutzwasser» zu stellenden Anforderungen leidet 


«unter dem Umstand, dass das zichf oder nicht ausschliesslich 


zum Trinken benitzte Wasser von den verschiedenen Autoren 
mit verschiedenen Namen bezeichnet wird. Die Bezeichnungen 
«Gebrauchswasser», «Bedarfswasser», «Nutzwasser» werden in 
sehr verschiedenem Sinne angewandt. So wird das neben dem 
Trinkwasser in besonderen Leitungen in die Hauser einge- 
fihrte und zum Waschen, Spiilen etc. benitzte Wasser als 
Nutzwasser bezeichnet, in anderen Fallen wird dieser Ausdruck 
fiir das nur zum Strassensprengen, zur Versorgung é6ffentlicher 
Bàder u. s. w. bestimmte Wasser verwendet. Altere Autoren 
sprechen nicht selten in ihren Referaten von «Trink- und 
Brauchwasser» und stellen demnach letzteres dem ersteren 
gegenilber. Neuerer Zeit wird nicht selten unter Brauchwasser, 
Hausbedarfswasser etc. simmtliches in Hiuser eingeleitete 
Wasser zusammengefasst. Wenn auch aus den einzelnen Be- 
schreibungen und Arbeiten Umfang und Inhalt der Begriffe 
meist unschwer zu entnehmen ist, so erschwert oft die mangelnde 
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Ubereinstimmung in der Auswahl der Benennungen das Ver- 
stindnis fir die Beurteilung der Fragen und richtet zumal in 
jenen Kreisen, die sich nicht berufsmissig mit der wissen- 
schaftlich betriebenen Hygiene befassen, nicht selten Verwir- 
rungen an. Im Sinne der voranstehenden Ausfilhrungen wére 
es demnach sehr erwinscht, wenn sich die verschiedenen, mit 
Wasserversorgungsfragen beschéàftigten Personen und Kérper- 
schaften einer einheitlichen Bezeichnungsweise  bedienten. 
Voraussetzung fiir eine solche Einigung ist die klare Einsicht 
in die gesundheitlichen Gefahren die mit der Verwendung des 
Wassers in irgend einer Art verbunden sind oder sein kònnen. 
Es wére den bisher schwankenden Begriffen unter méòglichs- 
ter Anpassung an dem bestehenden Sprachgebrauch, ein scharf 
umgrenzter Inhalt zu geben, so dass nnter einer bestimmten 
Bezeichnung hygienisch Gleichwertiges verstanden wird. 


K 


Gegenwartig herrscht wohl volle Einigkeit dariber, dass 
jegliches Wasser, das in die Hiuser oder òffentlich fliessen- 
den Brunnen, eingeleitet wird und den Hausbewohnern zu- 
ginglich ist, gleichgiltig ob es nur als Trinkwasser oder auch 
fir andere Zwecke Verwendung findet, demnach jedes Wasser, 
das von den Hausbewohnern getrunken wird oder getrunken 
werden kann, die gleichen strengen sanitàren Anforderungen, 
die in der EFinleitung sub I genannt sind, befriedigen muss. 
Es erscheint demnach erwiinscht jegliche Wasserversorgungs- 
anlage die ein den Hausbewohnern zugéngliches — Wasser 
liefert, als Hausbedarfwasser-Versorgungsanlage — zu bezeich- 
nen. Fiir jene Falle, wo den Hausbewohnern neben dem 
Trinkwasser eine hievon getrennte Wasserversorgung zur Be- 
friedigung der ibrigen Bedurfnisse zur Verfigung gestellt wird 
(ètwa ein in seinen éusseren Qualititen z. B. Temperatur 
minderwertiges Wasser), wire das Wasser der an zweiter Stelle 
genannten Provenienz, am besten als «7ausbrauchwassero 
zu bezeichnen. Es wéaren demnach dem Begriff des  Haus- 
bedarfswassers die in manchen Fiillen nétigen Spezialbezeich- 
nungen «Trinkwasser», ferner «Hausbrauchwasser» zu subsu- 
mieren. Von dem Hausbedarfwasser wire nach Ansicht des 
Referenten scharf zu trennen das Nufzwasser. Unter der Be- 
zeichnung Nutzwasser-Anlagen wiren Wasserversorgungs- 
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anlagen zu fihren, welche Wasser liefern, das den Hausbe- 
wohnern im allgemeinen nicht zuginglich ist, aber nach Art 
der Anlage geeignet ist Infektionen auf den Menschen zu iber- 
tragen im Stande ist, wobei die Mòglichkeiten der Ubertragung 
mehr minder weitgehend sind. In diesem Sinne ware das zum 
Strassenspritzen, zum Betriebe 6ffentlicher Bdder, zur Ver- 
wendung in der Industrie (Fàarberei etc.) bei nicht geschlossener 
Leitung bestimmte Wasser als Nutzwasser zu bezeichnen. 

(Anmerkung: Das im Nahrungs und Genussmittel-Vertrieb 
und Herstellung verwendete Wasser ist hygienisch dem Haus- 
bedarfswasser gleich zu bewerten.) 

Im Wesen des derart eròrterten Begriffes «Nutzwasser» 
liegt es, dass die Berihrungspunkte zwischen Bevéòlkerung 
und Wasser hier weniger zahlreich oder weniger direkt sind. 
Uber die Bedeutung der sanitàiren Gefahren, die mit der Ver- 
wendung nicht einwandfreien Nu/swassers verbunden sind, 
herrschen wohl weniger in den Kreisen der Berufshygieniker 
als in den der Hygiene ferne stehenden Arzten nicht iberall 
vollstindig gleichartige Anschauungen. Dass die Verwen- 
dung nicht einwandfreien Wassers fiir 6ffentliche Bider zum 
gelegentlichen Auftreten von Infektionen Veranlassung geben 
kann, ist fùr einzelne Falle bewiesen oder recht wahrschein- 
lich gemacht (Weil’sche Krankheit, Typhus etc). Vom Stand- 
punkte hygienischer Beurteilung ist das zum Baden be- 
. stimmte Wasser einer gesonderten Betrachtung zu unter- 
ziehen, da hier mit den Infektionsgelegenheiten, welche die 
mit dem zulaufenden Wasser eingefùhrten Keime darstel- 
len, jene durch die von den Badenden zugefiihrten Keime ver- 
ursachten konkurrieren (Typusbazillen durch Bazillentràger, 
Gonokokken durch Tripperkranke etc.). Gelegentlich  tritt 
(Massenbéder) zweifellos das zweite Moment in den Vorder- 
grund, wahrend bei Einzelbàdern naturgemàss die Provenienz 
des Wassers ausschlaggebend ist. Eine umfangreiche genaue 
Durchfihrung von Untersuchungen iber die hier vorliegenden 
Infektionsméglichkeiten ist anzustreben. Beziglich des zum 
Strassensprengen verwendeten Wassers liegen noch weniger 
Untersuchungen vor. Es ist allerdings nicht zu vergessen, dass 
ein etwaiger Zusammenhang zwischen auftretenden Infektions- 
krankheiten und verseuchtem Spritzwasser ausserordentlich 
schwer festzustellen ist. Immerhin liegt die Mòoglichkeit vor. 
Des weiteren mahnen einzelne Beobachtungen zur Vorsicht. 
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Gegen Austrocknen wiederstandsfihige Keime (Typhus- 
bazillen), die in Strassensprengwasser enthalten sind, kònnen 
entweder direkt, oder mit dem Strassenstaub auf Obst, 
Gemise und andere Lebensmittel, die an éffentlichen Stàn- 
den feilgeboten werden gelangen. Ferners kann eine reichliche. 
Ausstreuung von solchen Keimen auf den Strassenboden zur 
Infektion von Kindern die auf der Strasse spielen, Veranlas- 
sung geben. Es liegt in der Literatur eine Angabe vor, nach 
welcher an einem Ort, der von einem Schmutzwasser auf- 
nehmenden Bach in Form von offenen Gossen durchflossen 
wird, anlisslich einer Paratyphusepidemie die Beobachtung 
gemacht wurde, dass fasst alle Personen, die erkrankten, 
solche waren, die gewohnt sind, sich selbst oder fir andere 
das Schuhwerk zu putzen (Lembke, Zeitschrift fiìr. med. Be- 
amte 1905; Seite 233, zitiert nach der Vierteljahrsschrift fir 
offentliche Gesundbheitspflege). 

Anlisslich der Wiener Wasserversorgungskommission in 
Wien, veranstaltet vom Ingenieur- und Architekten-Verein im 
Jahre 1895, iussert sich GruseRr dahin, dass er geneigt sei 
von solchem Wasser, welches nur zum Strassenspritzen ver- 
wendet wird, nur soviel zu erlangen, dass es chemisch und 
insbesondere mikroskopisch nachweisbare Mengen von exkre- 
mentellen oder Faulnisstoffen dauernd nicht enthalte. Aus der 
folgenden Debatte ist aber zu entnehmen, dass im Sinne 
Grusers auch solche Wiisser, die nach der Sachlage bekann- 
ter Massen durch derartige Stoffe verunreinigt werden (Was- 
ser eines Flusses, in den unweit oberhalb eine Stadt ihre 
Kanaljauche entleert) im unfiltrierten Zustande zur Strassen- 
sprengung nicht hygienisch zulissig sind. Gruper daussert 
weiterhin, dass andere Hygieneker an das Wasser fiir Strassen- 
besprengung die gleichen strengen Anforderungen stellen, wie 
an das Trinkwasser. 

GAERTNER sagt in seinem Leitfaden der Hygiene, dass die 
Strassen — «selbstverstindlich mit einwandsfreiem — Wasser 
gespilt werden sollen.» Referent schliesst sich dieser strenge- 
ren Auffassung an, da abgesehen von den oben zitierten Mòg- 
lichkeiten der Infektion, bei der Benitzung des Strassenspil- 
wassers die beschéftigten Personen das Wasser nicht selten 
zum Trinken beniitzen. 

Als dritte Hauptgruppe der Wisser wiren endlich solche 
zu bezeichnen, die nach Art der Versorgungsanlage und der 
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Verwendung auch bei Anwesenheit von schadlichen Stoffen so 
gut wie keine Erkrankungsgelegenheiten bieten. 
Hiezu wiren zu rechnen jene Wasser, die in 9o//stàndig 
eschlossenen Leitungen fliessend, ausschliesslich zum Be- 
trieb von Turbinen, hydraulischen Anlagen etc. oder ausschliess- 
Jich zur Spiùlung von Kanàlen oder Aborten dienen. Wir wollen 
sie unter der Bezeichnung Betriebswdsser zusammenfassen. 
In diesen Fillen wéaren im allgemeinen vom Standpunkte der 
Hygiene aus, keine besonderen Anforderungen an die sanitàre 
Beschaffenheit zu stellen, nur im Falle von ausgesprochenen 
Epidemien, die zu einer evidenten Verseuchung des Wassers 
filiren, wàren je nach der Eigenart des Falles besondere Mass- 


nahmen zu ergreifen. 
K 


Es ist im Sinne der voranstehenden Ausfiilhrungen selbst- 
verstindlich, dass bei der hygienischen Bewertung der unter 
die drei Hauptgruppen, némlich I. Hausbedarfswasser, II. Nutz- 
wasser, III. Betriebswasser einzureihenden Wasserversorgungs- 
anlagen zunàchst nur jene Versorgungsanlagen beriicksichtigt 
wurden, die entweder Hausbedarfswasser oder Nutzwasser 
oder Betriebswasser (selbstverstàndlich in jedem Falle in voll- 
stàndig und dauernd getrennten Leitungen) fiilhren. 

In jenen Fallen, wo eine Wasserversorgungsanlage Wasser 
fihrt, die nicht nur in eine, sondern in zwei der aufgestellten 
Kategorien einzureihen sind, ist es fir die rasche Orientierung 
iber die hygienischen Anspritche zweckmàssig, jene Bezeich- 
nung zu wéhlen, welche der strenger zu beurteilenden Kate- 
gorie entspricht. So wàre eine Wasserleitung, welche Nufz- 
wasser und Hausbrauchwasser liefert, nicht als Nutfzwasser- 
leitung, sondern als Hausbrauchwasserleitung hygienisch zu 
beurteilen, desgleichen eine Wasserleitung, die Betriebswasser 
und Nufzwasser fihrt als Nuf<wasserleitung. 


x 


Mit der ibersichtlichen Darstellung der hygienischen An- 
spricche, die an die drei verschiedenen Kategorien der Wasser- 
versorgungsanlage zu stellen sind, ware die Aufgabe des 
Referenten eigentlich erledigt. Es eribrigt zum Schlusse auf 
enen fir die Beurteilung der bestehenden Anlagen wesentli- 
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chen Punkt hinzuweisen. Die ideale Trink- oder Nutzwasser- 
anlage bietet infolge der natirlichen oder kinstlich geschaffe- 
nen Sicherungen gegen Einbruch verdachtiger Zuflisse eine 
absolute Gewàhr fir die dauernde Ausschaltung von krank- 
heitserregenden Stoffen bezw. Keimen aus dem Wasser. Es 
ist bekannt, dass sehr zahlreiche der bestehenden Anlagen 
dieses Ideal im einen oder anderen Sinne nicht erreichen. Sehr 
haufig stellen sich die Schwichen der Sicherungen erst nach 
Jahrelanger Beobachtung heraus. Anzustreben sind ideale An- 
lagen, durchzufihren die dem Ideal méglichst nahe kommen- 
den realisierbaren Projekte, die bestehenden Anlagen sind aber 
andauernd in Evidenz zu halten und besonders ihre Schwàchen 
vorurteilslos zu registrieren. Zweifellos ist in manchen Fallen 
die Beschaffung von hygienisch einwandsfreien Wissern der 
Kategorie I. und II. nur mit grossen Schwierigkeiten und mit 
bedeutenden materiellen Opfern durchzufihren, ja es mag Fàlle 
geben wo die Beschaffung z. B. von hygienisch véllig ein- 
wandsfreien Nutzwasser insbesondere kleineren Gemeinwesen 
versagt bleibt. Gerade in solchen Fàillen ist es anstrebenswert, 
dass uber die Schwéchen der Anlage und iber die Inkon- 
gruenz ihrer Eigenschaften mit den hygienisch anzufordernden, 
auf allen Seiten mit vollster Aufrichtigkeit geurteilt. werde. 
Statt dessen beobachten wir héaufig, dass die Mingel des Pro- 
jektes méglichst verschwiegen werden. In die gleiche Kategorie 
der Erscheinungen gehòrt die Angstlichkeit, mit der sich ge- 
legentlich massgebende Personen und Kérperschaften gegen 
jede zielbewusste fachgemisse Feststellung und Beurteilung 
der im Laufe der Jahre offenbar werdenden Sicherungsschwà- 
chen wehren. Bei klarer Einsicht in die Schwachen und ge- 
wissenhafter Erforschung der Einbruchsmòglichkeiten, lassen 
sich sehr oft auch bei einer solchen Anlage mit relativ ein- 
fachen Mitteln verhéingnisvolle Storungen hintanhalten. Beson- 
ders gross erscheint in allen Fallen, welche Wasserversor- 
gungsanlagen betreffen, die Verantwortung gròsserer Gemein- 
wesen und esist nicht zu billigen, wenn diese etwa auf Grund 
von laienhaften Anschauungen nicht hygienisch vorgebildeter 
Fachminner, statt einer ohne besondere Schwierigkeit zu be- 
schaffenden tadellosen Nutzwasserleitung eine hygienisch 
bedenkliche Anlage errichten. 
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SCHLUSS-SATZE. 


1. Beziiglich der hygienischen Beurteilung der Wiisser 
empfiehlt es sich, die Wasser der Versorgungsanlagen in fol- 
gende Kategorien einzuteilen. 

I. Hausbedarfswdsser 
a) Trinkwàsser. 
b) Hausbrauchwasser. 
II. Nutzwdsser. 
III. Betriebswdsser. 

2. Es ist fur die Kategorie I. die Garantie fir das dauernde 
Freisein von gesundheitsschadlichen Stoffen (bezw. Keimen) 
zu verlangen. 

3. Es ist fùr Kategorie II. anzustreben, dass nur solche 
Wasser, welche dauernd von gesundheitsschéidlichen Stoffen 
frei sind, als Nutzwasser zugelassen werden. Wisser von 
offentlichen und privaten Badeanstalten unterliegen einer beson- 
deren Beurteilung. 

4. An Betriebswàsser im strengen Sinne sind nur in Aus- 
nahmsfallen hinsichtlich der hygenischen Beschaffenheit be- 
sondere Anforderungen zu stellen. 

9. Wasserversorgungsanlagen, die neben Wasser einer 
Kategorie in gròsseren oder geringeren Mengen Wasser einer 
‘zweiten Kategorie liefern, sind nach dem Masstab der stren- 
ger zu beurteilenden Kategorien zu behandeln. 

6. Von vorneherein bestehende oder im Laufe der Jahre 
sich einstellende Mingel der natiùrlichen oder kinstlichen 
Sicherungen der Wasserversorgungsanlagen gegen Einbruch 
verdichtiger Zufliisse sind gewissensaft in Evidenz zu halten. 

7. Nicht nur Hausbedarfswisser, sondern auch Nutzwisser 
sind von Zeit zu Zeit fachminnisch zu iberprifen und in 
grosseren Gemeinden einer fortlaufenden Kontrolle zu unter- 
stellen. o 
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Die Malariatilgungsaktion 
im Osterreichischen Kustenlande. 


Von v. CELEBRINI (Triest). 


Das Thema welches ich zu behandeln die Ehre habe, wiùrde 
vielleicht besser in die Sektion fiir Tropenkrankheiten passen, 
doch ist eine Assanierungsaktion, welche in der Absicht unter- 
nommen wurde, seit Jahrhunderten von der Malaria verseuchte 
Gebiete von dieser Krankheit zu befreien, zweifellos ein emi- 
nentes Stick praktischer Hygiene. 

Unsere Malariatilgungsaktion wurde im Jahre 1903 ein- 
geleitet. Dieselbe basiert auf den wissenschaftlich einwandfrei 
sichergestellten Tatsachen, dass die Malaria nur durch die 
Malariaplasmodien erzeugt wird, welche als Hamosporidien 
nur zwischen Mensch und Anophelesmiicke zirkulieren und 
dass die geschlechtliche Vermehrung der Malariaparasiten im 
Darm der Miicke in der Regel nur dann erfolgt, wenn die 
Temperatur durschnittlich iiber 20° C. steigt. 

Eine Neuinfektion des Menschen kann sonach bei uns in 
der Regel nur in der Zeit von Mitte Juni bis Mitte Oktober 
stattfinden, was auch durch die Erfahrung bestitigt wird. Aus- 
nahmen sind Wohnungsinfektionen in geheizten Riumen, solche 
wurden bei uns in einwandfreier Weise beobacnhtet. 

Von einzelnen Forschern wurd darauf hingewiesen, dass 
es Malariagegenden gebe die keine Anophelen haben. Dies 
beruht nur auf mangelhafter Beobachtung. Mir selbst wurden 
von Kollegen òfters derartige Ortschaften gezeigt. Es gelang 
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mir jedesmal die Anophelen in den dunklen Winkeln der 
Schlafstuben iber den Betten oder in Schweinestallungen aus- 
findig zu machen, wenn sie in anderen Stallungen fehlten, 
weil das Vieh tagelang auf der Wiese weilte. 

Fiir die Aktion ergaben sich 3 Kampflinien: 

I. Vernichtung der Malariaparasiten im Menschen; 

2. Vertilgung der Anophelen; 

3. Schutz vor dem Stich der Miicken. 

Die Vertilgung der Anophelen erwies sich nach einge- 
henden Experimenten, welche wir mit Petrolisierung der Miicken- 
brutstitten und Behandlung derselben mit Larvicid unternom- 
men hatten, als ungemein schwer durchfihrbar. 

Der Schutz vor dem Miickenstich, ist gleichfalls schwer 
erneichbar und erfordert eine hohe Intelligenz und Gewissen- 
hafligkeit der zu Schitzenden. Wir haben den mechanischen 
Schutz auf der das istrianische Malariagebiet durchziehenden 
Staatsbahnstrecke eingefihrt. 

Die Fotografien, welche ich iberreiche, zeigen die Ein- 
richtungen der Schutzvorkehrungen. Alle Fenster und Tiren 
sind mit einem engmaschigen Drahtnetz, welches 9 Maschen 
im Quadratzentimeter haben muss, verschlossen. Die Tiren 
haben einen mit einem solchen Drahtnetze iberzogenen Vor- 
bau und sind mit Selbstschliessen versehen. Selbst die Kamine 
missen mit Drahtnetzen geschiitzt sein um das Eindringen 
der Micken hintanzuhalten. Das Drahtgitter muss alle 2 Jahre 
mit Damarlack frisch gestrichen werden. Nicht sehr bequem 
ist der persònliche Schutz der Bediensteten. 

Dieser besteht in einem Helm mit iberhingendem Schleier 
und Handschuhen aus Kakistoff. 

Es gehòrt viel Einsicht und Selbstzucht dazu, um wahrend 
des Streckendienstes in schwilen Sommernachten  solche 
Schutzvorkehrungen nicht wenigstens zeiiweise abzulegen, was 
andererseits geniggt um den Schutz illusorisch zu machen. 

Wir beschrinkten uns daher in der Folge zunachst auf 
die Vernichtung der Parasiten in Menschen, welche bekannt- 
lich mit Chinin in den allermeisten Fiillen gelingt. 

Zu diesem Zwecke war vor allem ein einwandfreies und 
billiges Chinin notwendig, welches bei uns nach dem Muster 
Italiens in der Medikamenteneigenregie der k. k. Kranken- 
anstalten in Wien hergestellt und zum Preise von 10 h per 
Gramm in den Malariagegenden in Verkehr gesetzt wird. Der 
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Vertrieb erfolgt, sofern es sich um die staatliche Aktion han- 
delt, durch die 6ffentlichen Apotheken, welche hiefùr bisher einen 
Rabatt von 25% zugestanden erhielten. 

Wir haben Pastillen mit blossem Chininum hydrocloricum 
in verschiedener Dosierung und Chininarsenpastillen. 

Je nach dem Inhalt und der Dosierung sind die Pastillen 
an der Farbe erkenntlich. 

Die Behandlung der Kranken und Verdachtigen erfolgt in 
den ersten 1—2 Woche mit Dosen von 1 Gramm tiglich fiir 
die Erwachsenen, zu welchen sich bis Ende Oktober kleinere 
Dosen von 04 Gramm Chinin anschliessen. Kinder nach dem 
Alter weniger. 

Wir folgten dem Beispiele der von CELLI angeregten ita- 
lienischen Aktionen. 

In schwer verseuchten Ortschaften behandeln wir die 
ganze Bevòlkerung, auch die Gesunden, letztere prophylaktisch. 

Es zeigt sich auf Grund genauester Beobachtung, welche 
durch unsere ad hoc angestellten Malariaendemieàrzte erfolgt 
und auf Grund der mikroskopischen Blutkontrolle, welche 
einer von uns kreierten staatlichen Malariauntersuchungsan- 
staltin Triest obliegt, dass durch diese Chininbehandlung, das 
periphere Blut der Behandelten parasitenfrei bleibt. 

Dass damit eine parasitenfreie Anophelesgeneration er- 
reicht wird, ist klar und wurde durch die neugeborenen nicht 
chininisierten Kontrollkinder, welche in den behandelten Ge- 


bieten gesund blieben, sonst aber in der Malariasaison auch 


erkranken, bewiesen. 

Aber selbst eine 5 monatelange Chininbehandlung, wie sie 
bei uns geibt wird, heilt nicht alle Malariakranken aus und 
sind die Falle zahlreich, wo nach dem Aussetzen der Chinini- 
sierung bei Verkihlung oder anderen Herabsetzungen der 
natirlichen Immunkràfte das Rezidiv erscheint. 

Es ist ja bekannt, dass die Malariaparasiten und speziell 
die Gameten aus dem peripheren Blute fir Monate verschwin- 
den kònnen, dann aber in der Milz und im Knochenmark 
stets zufinden sind, von wo aus beim Rezidiv die neuerliche 
Uberschwemmung der Blutbahn erfolgt. 

Unsere Hauptsorge ist daher die Nachbehandlung der 
Rezidiven. 

Wie bekannt, sind die Kinder die Hauplparasitentriger 
und ist daher deren griindliche Behandlung wichtig. 
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Hiezu braucht man geschmackloses Chinin, da Kinder, 
wenn sie einmal die Pastillen zerbissen und auf den bitteren 
Geschmack gekommen sind, keine Pastillen mehr nehmen. 

Uns stand bisher leider.kein geeignetes offizielles Préparat 
zur Verfigung. Wir versuchten die von der italienischen Ma- 
lariagesellschaft (CeLLi) eingefiihrte Chininum-tannicum Choko- 
lade, welche sich ausgezeichnet bewéahrte, ferner das von der 
Firma Bayer und Comp. in Elberfeld hergestellte Aristochin 
mit Chokolade, gleichfalls ein vortreffliches Pràparat, mit ver- 
schwindend geringem bitterlichen Nachgeschmack. 

Ich méchte nur noch erwahnen, dass wir auf Grund un- 
serer nunmehr sechsjihrigen Erfahrung die Chininisierung der 
Bevòlkerung der Malaria-Distrikte als das wirksamste und 
billigste Kampfmittel betrachten miissen. 

Auffallend gross zeigt sich die Toleranz der Kinder fùr 
hohe Chinindosen. Wir hatten zwar einige Vergiftungsfàlle bei 
Kindern, welche sich die nicht geniigend verwahrten Chinin- 
pastillen aneigneten und wie Bonbons verspeisten. 

Zwei Vergiftungsfille betrafen ein 4'/sjihriges Midchen 
und einen 8gjihrigen Knaben, welche mindestens je 5 gr 
Chinin auf einmal genommen hatten. 

Als Folgeerscheinungen traten beim 4'/ jihrigen Maàdchen 
Myosis, trige Pupillenreaktion und intermittierender Herzschlag 
auf. Appetit war gut, der Gang und die Sprache frei. Der 3 
Jihrige Knabe hatte starke Myosis, Pupillenreaktion retardiert, 
Benommenheit, der Gang schien gestòrt zu sein, da das Kind 
das Tragen verlangte. Im Harn 1% Erweiss. Nach 24 Stunden 
waren alle Stòrungen verschwunden. 

Die ibrigen Intoxikationen waren leichtester Natur. 

Ofters wurden Erytheme beobachtet und zwar in den er- 
sten Tagen der Chininbehandlung. 

Bemerkenswert sind die Metrorhagien und selbst Abortuse 
bei Schwangeren. 

Im Volke war es lingst bekannt, dass den Chinin eine 
ekbolische Wirkung zukomme. Unsere Beobachtungen bestà- 
tigten die Richtigkeit Volksglauben. 

Schwangere vertragen nicht gut hohe Chinindosen, dage- 
gen ohre Schaden die kleinen prophylaktischen Dosen. In den 
meisten Fallen konnten wir malariakranke Schwangere zu 
einer Chininkur nicht bewegen. 
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Wir behandelten 1903 — 3196 Personen 
1904 — 6725 < 
1905 — 5801 < 
1906 — 2001 « 
1907 — 3192 « 
1908 — 8651 T 
Summe: 21270 Personen 





Die Kosten der Aktion trigt der Staatsschatz unter Bei- 
tragsleistung der Landesfonde. 

Um sich die mit der Chininisierung erzielten Erfolge zu 
sichern, nehmen wir nun grossere Bodenassanierungen vor. 
Derartige grosse Assanierungen sind die Trockenlegung der 
Simpfe in den Gemeinden Aquileja, Terzo und Cervignano im 
òsterr. Friaul und die Trockenlegung des «Jezero» bei Njivice 
auf der Insel Veglia. 

Diese Assanierangen werden mit einem Kostenaufwande 
von 700.000 bezw. 116.000 K durchgefùhrt. 

Die Kirze der Zeit erlaubt mir kein weiteres Eingehen 
in die Materie und erlaube ich mir auf meine Publikationen 
in den Banden V., VI. und X. der Atti della società per gli 
studi della Malaria in Rom hinzuweisen. 

Die vorgewiesene Instruktion gewéhrt gleichfalls einen 
Einblick in die Grundsitze von welchen wir uns bei unserer 
Aktion leiten liessen und stelle ich dieselbe denjenigen Herren 
Kollegen, welche sich dafir interessieren, zur Verfigung. 
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Milk and Dairy Products as carriers of 
Diseases and the Effects of Pasteurization. 


By G. LLOYD MAGRUDER, A. M., M. D., Emeritius Professor of Materia 
Medica and Therapeutics. School of Medicine, Georgetown University. 
Special Delegate from The United States—Department of Agriculture. 


The production, care, food value and the influence of 
milk, cream, ice cream, butter and cheese as causes and car- 
riers of diseases have been subjects of study for more than 
twenty years in the City of Washington, D. GC. To simply 
enumerate by titles and authors the many valuable publica- 
tions that have resulted would require more time than is 
allotted to this paper. These publications have had a world- 
wide influence and are daily quoted. 

During the more than twenty years of activity referred 
to, the writer has had the honor of initiating the issue of 
three of the most important publications. A brief allusion to 
these, with the reading of revised observations to date by 
some of the distinguished workers in Washington, will show 
the present status ‘of the subject chosen for presentation to 
this Section. 

The three publications are; 

Ist, «Report on Typhoid Fever in the District of Co- 
lumbia», Submitted by the Medical Society of the District 
of Columbia to the Committee on the District of Columbia of 
the United States House of Representatives, June 14, 1894. 

2n4, Sanitary Milk Production. Report of a Conference 
appointed by the Commissioners of the District of Columbia. 
Issued by the United States Department of Agriculture, August20, 
1907, as «Circular No. 114 of the Bureau of Animal Industry». 

3", «Bulletin No. 41», entitled; «Milk and its Relalion to 
the Public Health», issued January 1908 by the Bureau of 
Public Health and Marine Hospital Service, United States 
Treasury Department. 

The report on Typhoid Fever was the outcome of the 
attention that was being called to the high death rate from 
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Typhoid in Washington, D. C. On motion of the writer, the 
Medical Society of the District of Columbia appointed a com- 
mittee with him as chairman to investigate the prevalence and 
causes of the disease. The other members of the committee 
were Doctors W. W. Jonnsrov and C. M. Hammett, 

The report of the committee showed, as the result of 
investigations which extended over five months, that Typhoid 
prevailed to an alarming extent and that several factors were 
responsible for its occurrence: a) Potomac water supply, 
b) pollution of the soil with leakage from privies, from de- 
fective sewers and from backing up of sewage from tidal 
movements, c) drinking of well or pump water, d) to con- 
taminated milk. Among the recommendations of the com- 
mittee, which were unanimously adopted by the Medical 
Society, were the construction of works for the filtration of 
the Potomac or Washington water — the only proper method 
of purificaltion — the abandonment as rapidly as possible of 
all wells within the city limits; the repairing of defective 
sewers ; the extension of the water supply arid the sewers : 
the making of house connections to the same; «Careful in- 
spection of all dairies in the District. from which the milk 
supply is drawn and the enactment of a law by which no 
milk shall be sold in the District without a permit from the 
Health Office. The inspection was recommended to cover an 
examination at the dairies of all possible sources of infection, 
including fhe wafer supply». 

«It was urged upon the members of the profession to 
carefully collect all the facts bearing upon the mode of in- 
fection in each case of Typhoid; the advantage of reporting 
such facts to the Medical Society was. defined, and the doc- 
trine was propagated that the immediate disinfection of the 
stools of typhoid patients is the duty of the physician as 
guardian of the health of the community». 

It will be seen that pure milk and pure water, both in 
the City and at the farm, and the avoidance of contact with 
persons suffering with the disease were the cardinal preven- 
tive measures recommended. Tle importance of these recom- 
mendations was immediately recognized. The United States 
Congress, as well as the Cily Authorities, sought the aid of 
the «Medical Society» in framing remedial legislation. 

The first step was.the passage of an act by the United 
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States Congress, approved March 2, 1895, which required the 
inspection of all dairy farms and a «permit» from the Health 
Officer of the District of Columbia before milk could be sold 
for consumption in the city of Washington. This made the 
city of Washington the first in the country to extend inspec- 
tion to the Dairy farms as well as to the Milk depots in the 
City. The reports of these inspections were recorded upon 
cards, known as «Score Cards». Washington has the honor 
of having inaugurated this score card system of keeping dairy 
records. 

The record of inspection upon cards has proved to be 
very popular as well as valuable. Many States and Cities have 
adopted the score cards. The Dairy Division of the United 
States Department of Agriculture reports that it has supplied 
them to more than 100 Cities, and that they are being widely 


used as the appended letter from the Chief of the Division 
shows: 


United States Department oî Agriculture, Bureau of Animal Industry, 
Washington D. C. 
DAIRY DIVISION. August 12, 1909. 

Dr. G. LLoyp MagruUDER, Steamer Lapland, Red Star Line, 
New-York City. 

Dear Sir: 

One hundred and twenty-five cities located in 33 states 
have adopted the score card and are now using it with sa- 
tisfaction to the manifest improvement of their milk supply. 
In nearly every case we have received expressions of great 
satisfaction at the results of this system of inspection. It pro- 
duces results in a marked way and with a minimum of fric- 
tion between inspector and producer. 

In 165 other cities the merits of the score card have been 
presented by some representative of the Dairy Division, and 
the healih authorities are considering its introduction. This 
makes a total of 290 cities which have asked for assistance 
and been visited by inspectors engaged in the market milk 
seclion, but this does not tell all of the work which has been 
done in introducing the score card. In several states the ge- 
neral supervision of the market milk supply is under the 
control of a state board, and in some four or five states 
the state board has formally adopted the card and is itself 
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causing it to be introducted as speedily as possible in the 
cities under its supervision. 

In Toronto, Canada, the Provincial Board of Health has 
recommended the use of the score card system of inspection 
to all of the local boards of health in its jurisdiction. Further 
than this, in a number of instances large wholesale milk 
dealers are using the score card for the purpose of ascer- 
taining the methods used among the dairies from which they 
buy their supplies. Growing out of the increased interest in 
city milk supply, largely due to the score card system of 
inspection, 12 cities have during the past year held milk con- 
tests or exhibations in which the dairies producing it were 
scored by the score card, and the milk itself was scored for 
flavor, composition, acidity, bacterial content and cleanliness 
of the milk and neatness of package. Tanto 

In the city of Washington, D. C., the Health Department 
has adopted the official score card with one noticeable modi- 
fication. The health officer placing more stress on the health- 
fulness of the cattle supplying milk for the city, devised a 
special score card for rating the condition of the animals 
and has removed these items from the Dairy Division score 
card, but has adopted it subject to this modification. 

I inclose  herewith a copy of the District of Columbia 
dairy cow score card. 

Very respectfully, Gro M. WIINTAKER, Acting. Chief, Dairy 
Division. 

Inclosure. 

It has been found in many instances that the dairyman 
upon the second inspection of his dairy, has made desirable 
improvements to secure a higher rating. Many dealers demand 
a high rating before they will purchase the output of a dairy. 
As a result of these requirements much milk is delivered to 
the disiributing depots with less than 2500 bacteria to the cc. 

This inspeclion has revealed many unfavorable conditions 
both at the farm and in the city. Unsanitary houses, milk 
houses and barns were common. The attendants upon the 
cattle were careless of their. personal habits and frequently 
were suffering from disease, many times of a contagious 
character. Cattle were frequently found covered with manure 
and other dirt about their flanks, legs, udder and tail, whieh 
readily dropped into tlie pails whilst milking was being done. 
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They were many times found suffering from constitutional 
diseases as well as local affections of the udder. 

Flies swarmed about premises in countless numbers. 
Frequently the surface of the milk pails was covered with 
dead and dying flies. With the knowledge now available 
of the habits of the fly, this condition alone is ‘a most dan- 
gerous source of milk infection. Dr. L. O. Howarp, in a cir- 
cular just issued by the Dept. of Agriculture, from his studies 
suggests that the house fly be called the typhoid fly. 

The presence of sediment in the milk containers was a 
common occurrence. This is especially dangerous, since it has 
been shown that the ingredients are pus cells, blood, epi- 
thelium, barn yard manure and varied bacteria including colon 
bacilli and, as shown by ScHroebER and Corton, very com- 
monly, the tubercle bacillus. Few if any facilities were found 
for boiling water to cleanse the utensils used in the hand- 
ling and transportation of milk, the hands of the milkers or 
the udders of the cows. Polluted water readily contaminates 
milk. This contamination rapidly multiplies at a temperature 
above 50° F. The knowledge, which is rapidly being accumu- 
lated as to chronic carriers of the typhoid bacillus and the 
common custom which prevails in rural communities of de- 
positing human excreta upon the ground, frequently in close 
proximity to residences and barns, demands that the water supply 
on dairy farms should be frequently examined and carefully 
guarded. Inspection has worked well; it should be perfected and 
extended and under no circumstances should it be abandoned. 

The milk law of 1895 is not entirely satisfactory. Yet it 
is justifiable to claim that it promptly demonstrated the ad- 
visability of municipal and state control. 
°° Dr. W. C.. Woopwarp, Health Officer of the city of 
Washington, D. C., states in Bulletin 41 of the United States 
Bureau of Public Health and Marine Hospital Service, «The 
death rate from diarrheal diseases among infants during the 
five year period, 1880 to 1884, was 162 per 100.000. During 
the next five year period it was 168, and from 1890 to 1894 
it was 175. In 1895 the milk law was enacted. From 1895 to 
1899 the death rate fell to 135; from 1900. to 1904 it fell to 
109; and in 1905 it was only 104 and in 1906 only 97 per 
100.000.» The diagram that accompanies. Dr. Woopwarp's 
article shows the above facts graphically. 
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The next important advance towards carrying out the re- 
commendations of the report of 1894 was the completion of 
the filtration plant in 1905 for the Washington water supply. 

Contrary to every expectation there was no diminution in 
the prevalence of typhoid following the completion of the 
filtration plant as compared with the few preceding years. 
Numerous investigations were undertaken and reports made; 
some covered conditions in the city and others covered both 
the city and the dairy farms. Continued study convinced the 
writer that stricter attention must be paid to the conditions 
at the dairy farms, including their water supply, to which he 
had called attention in 1894. 

Through the interest and courtesy of the United States 
Secretary of Agriculture and the officials of his Department, 
every one of the approximately one thousand farms supplying. 
milk to Washington was inspected. The average score of these 
farms was as low as 45.03 out of a possible 100. On sixty of 
the farms, taken at random, bacteriological investigations of 
the springs and wells were made, and these were the first 
on record of an extended series of bacteriological investiga- 
tions of their kind. Previously the analysis of waters was 
only chemical. The revelations were astounding. Subsequently 
two hundred and ninety more water supplies were examined 
with equally astounding results. 

The bacteriological examinations of the water supplies of 
| the first sixty dairy farms showed that only 25 per cent were 
under the danger line, that is, if we take 500 bacteria to the 
cubic centimeter of water, as the limit of safety ; 30 per cent 
were suspicious, having above 500 bacteria to the cc., and 
45 per cent were positively unfit for use, as they showed the 
presence of sewage bacteria. The bacterial counts in some 
instances were as high as 27.200, though they were made in 
November and December, that is, in comparatively cold 
weather. 

Since these bacteriological examinations were made si- 
milar examinations have followed in other cities and states, 
with almost identical results. It is expected that many other 
examinations will be made in the near future. The results of 
these visits to the farms brought out such facts that the 
writer submitted them to Commissioner Macfarland, President 
of the Board of District Commissioners, who was so impres- 
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sed that he invited a number of leading men from private 
and official life to consider the milk problem. This was the 
origin of the Washington Milk Conference, the procedings of 
which are published in Circular 114, Bureau of Animal In- 
dustry, United States Department of Agriculture. 

Circular No. 114 is one of the most valuable publications 
ever issued upon the dangers of milk and the value of pasteur- 
ization, as is very well shown by the terms in which it is 
referred to in an editorial published in the London Lancet. 


The Lancet, London, No. XIII. of Vol. II, 1907. 
(No. 4387, Vol. CLXXIII.) pp. 936 and 937. 


Federal Text-Book on Pure Milk Questions. 


The Agricultural Department at Washington has issued a 
volume of reports containing the results of the conference of 
experts called together by the Department to consider the 
various questions now agitating the country in regard to the 
purity of the milk supply. The conference consisted of 35 re- 
cognized experts in the study of the questions involved. This 
volume will be the recognized text-book of the health autho- 
rities of this country for the present, as it carries the weight 
of authority of these experts and the endorsement of the 
Department of Agriculture. In brief, these experts agreed upon 
a definite milk program and have recommended that public 
safety should be assured by legislation establishing three . 
classes or grades of milk; namely, certified, inspected, and 
pasteurized. They would not tolerate any trifling with the 
public in the sale of so-called certified milk. They would re- 
quire that such milk should come from dairies subject to 
periodical inspection and that the milk should be frequently 
analysed; that the cows should be proved to be free from 
tuberculosis by the tuberculin test and from all other com- 
municable diseases; that the milk should be handled by per- 
sons free from infection; that the milk should contain not 
more than 10,000 bacteria to the cubic centimeter; and that 
it should be not more than 12 hours old when delivered to 
the consumer. The conference would permit the sale of such 
milk raw under the label «Certified», and would allow the 
sale of raw, under the label «Inspected», of milk that had 
been similarly produced but did not quite come up to the 
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requirements for certification, provided that such milk came 
in all cases from tuberculin-tested cows and did not contain 
more than 100,000 bacteria to the cubic centimeter. Such 
milk and only such, do these experts believe should be sold 
raw; all other milk should be pasteurized. The declaration of 
the conference is as follows: «Milk from dairies not able to 
comply with the requirements specified for the production of 
milk of Classes I (certified) and 2 (inspected) is to be pasteur- 
ized before being sold and then sold under the designation 
«pasteurized milk». All milk of unknown origin shall be pla- 
ced in class 3 and shall be subjected to clarification and 
pasteurization at central pasteurization plants which shall be 
under the personal supervision of officers of the health de- 
partment. The term «pasteurization» is explained to mean the 
heating of milk to a temperature of 150 degrees F. for 20 mi- 
nutes, or 160 degrees for 10 minutes, and immediate cooling 
to 50 degrees. 

The report of the Washington Milk Conference was 
submitted to the Second International Congres des Gouttes 
de Lait, Brussels 1907. It was enthusiastically received. 

As the editorial in the Lancet states, the value of the 
report of the Washington Milk. Conference is enhanced by 
the fact that it has the endorsement of the United States 
Department of Agriculture and was issued after careful con- 
sideration in conference by all of the contributors. The clas- 
| sification of market milk in the report, which has been widely 
approved, was written by Dr. A. D. MeLvin, Chief of the 
United States Bureau of Animal Industry. 

It is gratifying to learn that other Washington work is 
also appreciated in England. The British Royal Commission 
on Human and Animal Tuberculosis takes the position that 
bovine tuberculosis isa positive factor in causing tuberculosis 
in human beings, and its «Third Interim Report», London, 
1909, is mainly a repetition and a confirmation ofthe work done 
by Dr. E. GC. ScnroepeR and Mr. W. E. Corron in 1906 and 1907. 

The writer was so impressed with the reception and the 
influence for good of the report of the Washington Milk 
Conference, of which he was an active member and wrote 
the paper on «The water supplies of Dairy Farms» that he 
submitted the following letter to President Roosevelt at an 
especially appointed interview : 
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Washington, D. C. June II, 1907. 
The President. Sir: 

In view of the agitation that is now going on in Europe 
and this country with reference to the question of the in- 
fluence of milk upon infant mortality, as well as the causa- 
tion of tuberculosis, typhoid and scarlet fevers, and diphtheria, 
I would respectfully suggest that you direct the Bureau of 
Public Health and Marine Hospital Service to make a tho- 
rough investigation of the Milk industry in the District of 
Columbia from the farm to the consumer. For this purpose 
the Bureau should be empowered to have the co-operation of 
other Departments of the government, and proper credit 
should be given for such aid. 

Several foreign governments have recently ordered such 
investigations, and the reports are frequently quoted by wri- 
ters in the United States upon these subjects. These writers 
have expressed many divergent views. | 

The recent investigation conducted by the Bureau of 
Public Health and Marine Hospital Service into the cause of 
the prevalence of typhoid fever in the District of Columbia, 
which report, including an examination of the milk supply in 
the city of Washington, has been printed and will be issued 
in a few days, and the work of the Department of Agricul- 
ture concerning the milk supply at the farms, have shown 
that many lives could have been saved and numerous cases 
of disease avoided by more careful attention to the health of 
the dairyman, as well as the cows, and the handling of the 
milk at the farm, in transportation, and distribution in the city. 

Much valuable information has been accumulated by both 
Departments, which can be consolidated and developed so as 
to be utilized as a standard not only for the District of 
Columbia but for the United States. This standard is very 
essential at the present tme, and, with the facilities at the 
disposal of the United States government, should have equal 
‘ weight with that of any other government. 

It can be readily shown that much can be done to im- 
prove the milk supply without materially adding to the cost 
to the farmer and thus to the consumer. 

The report of such an investigation should be freely illu- 
strated that it may serve as an educational document. 

Very respectfully yours, 
(signed G. Lloyd Magruder M. D.) 
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President RooseveLT grasped the importance of the sub- 
ject and immediately directed an investigation. The investiga- 
tion was conducted }y recognized experts in the United States 
Department of Agriculture, the United States Bureau of Public 
Health and Marine Hospital Service, Treasury Department, and 
Dr. W. C. Woopwarp, Health Officer of the District of 
Columbia. 

The report of the various experts. who elaborated the 
work of the Washington Milk Commission is published as 
Bulletin No. 41 of the United States Public Health and Marine 
Hospital Service, and is widely recognized as the most valu- 
able work ever issued by the United States Government on 
Public Health. In it all the views advanced by the Washington 
Milk Conference are positively endorsed. 1 

In May 1901 Dr. Geo. M. Koser reported a series of 330 
outbreaks of infectious diseases that were spread through the 
Milk supply. These outbreaks consisted of 195 epidemies of 
typhoid fever, 99 of scarlet fever and 36 of diphtheria. In 148 
‘of the 195 epidemics of typhoid fever there is evidence of the 
disease existing at the farm. 

Koper says, «It is interesting to note that of the 330 
epidemics analyzed by me, 243 have been recorded by English 
authors, 52 by American, 14 by German, 11 by Scandinavian, 
and 5 each by French and Australian writers. This is pro- 
bably due to the fact that the English and Americans usually 
consume raw milk, while on the Continent the milk is rarely 
used without being boiled». 

Surgeon Trask, U. S. Public Health Service, in Bulletin 
41, has added a large number of similar outbreaks to Dr. 
KoBeR's list (Bulletin No. 41). 

The occurrence of over 600 cases of streptococcus sore 
throat in Stockholm in the early part of 1908 was traced to 
a streptocuccus abscess in the udder of a cow in a herd thal 
furnished milk to those who became infected. The significance 
of streptococci in market milk requires careful and immediate 
investigation. 

Though the cattle of America are not as commonly affec- 
ted with tuberculosis as those of.Europe, the United States 
Department of Agriculture reports that 33 per cent of the 
centrifuge slime examined at public. creameries showed 
tuberele bacilli. This fact, in view of the publications of 
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ScnroepbeRr and others, that tubercle bacilli rise in milk as 
freely with the cream as they sink with the sediment is of 
great importance. i 

In the fall of 1908 ‘over 50 cases of typhoid fever in 
Washington D. C. were traced to the supply of milk from a 
single farm. The owner was a bacillus carrier of 19 years 
standing. The supply of milk from this farm was stopped (See 
Bulletin 42, Bureau of Public Health). 

Doctors WiLey, MoHnLER, ScHroenER and RosENAU, active 
workers in the investigations described in Circular 114 and 
Bulletin 41 have kindly prepared articles which bring their 
work up to date. There are two terms applied to the heating 
of milk, pasteurization and sterilization. 

The two terms, pasteurization and sterilization must not 
be confounded; the former is a process that requires the 
application of a much lower degree of heat than is effective. 
for the latter. Sterilization means the killing of all the germs 
that may be present in milk and pasteurisation, the destruc- 
ton of the disease germs that are of more common occur- 
rence in it, like those of tuberculosis, typhoid fever, diph- 
theria etc. The investigations of Dr. M. J. RoseNAU especially 
have shown that the commoner pathogenic bacteria are unable 
to retain their life and virulence when they are exposed to a 
temperature of 60° C. or 140° F. for a period of 20 minutes, 
and that the value of milk as an article of food is not per- 
ceptibly affected by the designated temperature. We must bear 
in mind that the advocates of pasteurization do not counte- 
nance the use of unclean or old milk; on the contrary, they 
insist that pasteuristation should be applied, not to correct 
sensible conditions of an objectionable character, but simply 
as a measure of safety against the dangers from milk which 
no other precaution can obviate. Furthermore pasteurisation 
should be practiced under proper supervision and that form 
of so-called pasteurisation which is to some extent commerci- 
ally practiced, during which milk is heated to an unnecessa- 
rily high temperature for barely a fraction of a minute, should 
be emphatically discountenanced. 

The cooling of milk and keeping it at a temperature not 
above 50° F., is as important as raising it to a proper tem- 
perature for pasteurization. It has been shown by Dr. STiLESs, 
of the Bureau of Chemistry of the United States Department 
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of Agriculture, that the ordinary bacilli in milk as well as the 
colon and typhoid variety proliferate rapidly as soon as the 
temperature rises above the 50° F. line. This fact helps to 
explain the greater prevalence of typhoid fever in winter, 
in localities where the temperature goes above 50° F. for any 
prolonged period, as few milk dealers use ice to keep milk 
cool during the winter months. 

The winter of 1889 and 1890 was the warmest known in 
Washington for fifty years. The past winter, 1908-1909, was 
unusually warm. The mean temperature was, for November, 
1908, 69-:2° F.; December, :68:4° F.; January, 1909, 431° F.; 
Bebroary, ‘524° Fi; March; ‘507° F; and April, 648° F. 
Typhoid fever was unusually prevalent during both of these 
years. It certainly can be claimed that milk was a factor. 

New-York secures excellent results by a law requiring 
that milk should be kept at a temperature not higher than 
500 F. New-York also requires rigid inspection. Milk much 
above 50° F. is promptly dumped into the sewers or harbor. 


Bureau of Chemistry, United States Department of Agriculture, 
Dr. Harvey W. Wiley, Chief. 
Summary of the Results obtained from the Bacteriological 
Examination of Samples of Milk, Cream, and Ice-Cream 
collected in the City of Washington since June 12, 1907, 
to July 9, 1909. 


The bacterial content of 100 samples of milk collected 
trom June 12, 1907 to June 12, 1909, gave an average of 
14,294.000 organisms per cubic centimeter. 

The bacterial ‘content of 16 samples of cream collected 
from June 12, 1907 to April 13, 1909, gave an average of 
19,245.000 organisms per cubic centimeter. 

The bacterial content of 53 samples of ice-cream, collec- 
ted from Aug. 1, 1907, to July 9, 1909, gave an average ot 
95,500.000 organisms per cubic centimeter. 

The number of organisms were determined by plating 
on plain agar and incubating at about 25° C. for from three 
to four days, when the colonies were counted. 

In most instances the number of gas-producing organisms 
and streptococci present were determined in a similar manner, 
as is recorded in the chart of 27 samples of ice-cream exam- 
ined in co-operation with the Health Department. 
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Sanilary Improvements. 


Generally speaking there have been some marked changes 
during the past two years as regards the sanitary aspect of 
ice-cream manufacture in the District of Columbia. However 
this is not very convincing when one notes the very high 
number of organisms found by recent analysis. 

It is a regrettable fact that while some firms have greatly 
improved their places of manufacture and have  profitted 
accordingly from a financial standpoint, there are yet others 
who have made no pretence whatever towards vacating their 
insanitary cellars where they have made ice-cream for years. 

The ordinary old-fashioned basement, cellar, or excava- 
tion under the sidewalk, is not a fit place to prepare, handle 
or manufacture any food product; especially is this true 
of a product as perishable and easily contaminated as ice- . 
cream. 

When the place of manufacture is made more sanitary 
and the bacterial content of the milk and cream used in manu- 
facturing ice-cream is greatly reduced, then some beneficial 
results may be obtained. 


Bacteriological Standards of Ice Cream. 

At present there are no recognized bacterial standards of 
cream or ice-cream. i 

In regard to market milk, a. few cities have fixed the 
maximum number of organisms at 500,000 per cubic centi- 
meter. 

For certified milk a limit of 10,000 per cubic centimeter 
is generally considered the standard. 

While the present conditions may not warrant fixed bac- 
terial standards for ice-cream, yet from our experience, the 
number of organisms in this product should not exceed 
1,000.000 per e. e.; of course a less number would be more 
desirable. 

The average bacteriological analysis of a dairy product 
is an invaluable guide to detect insanitary conditions, age of 
the product, or a combination of insanitary practices about 
dairy establishments, carelessness, insufficient cooling, ‘de- 
lay in shipment, etc. All of the factors contribute to incre- 
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ase the bacterial content of milk and cream. The ice-cream 
manufacturer cannot hope to produce a finished product with 
a low bacterial content, even though his premises are per- 
fect from a sanitary standpoint, if the principal ingredients 
which he uses to make the cream contain an excessive number 
of organisms. 

To reduce the number of bacteria present in ice-creams 
will require the most hearty cooperation on the part of both 
the dairymen and the ice-cream manufacturer, and until such 
systematic efforts are adopted there will be but little improve- 
ment in the character of this article of food. 


Dr. M. J. Rosenau, Director, Hygienie Laboratory, U. S. Public Health 
and Marine Hospital Service. 

Rosevau, in Hygienic Laboratory Bulletin No. 41, dis- 
cusses the technical and practical side of pasteurization of 
milk. He recognizes that a pure milk is better than a purified 
milk; but it ‘is so difficult to obtain clean fresh milk in a 
large city that we are compelled to destroy the danger which 
so frequently lurks in raw milk. 

Pasteurization is a cheap and efficient method of accom- 
plishing this result. It has a few disadvantages which must 
be considered; but the fact that it saves many lives and 
prevents much sickness far outweighs the disadvantages, many 
of which are theoretical. 

Pasteurization as applied to milk consists in healing il 
to 60° C. for 20 minutes, followed by rapid cooling. The 
degree of heat and time of exposure, as well as the day on 
which the milk was heated, should be stated in each case. 
In practice it is perhaps well to require either a slightly higher 
temperature or a little longer time than 60° C. for 20 min- 
utes in order to provide the factor of safety necessary in large 
commercial operations. 

There can be no more objection to the heating of milk 
for adults and children over three years of age than there is 
to the cooking of beefsteak. The simple expedient of pasteuri- 
zation (which at best is only an expedient) would prevenl 
many a case of typhoid, diphtheria, scarlet fever, Malta fever, 
tuberculosis, and children's summer complaint, etc. 

Rosenau, in all his writings upon the subject of milk 
hygiene and pasteurization, insists upon obtaining, so far as 
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possible, milk from healthy cows in a cleanly manner and 
protected against pollution and infection. This desideratum 
can largely be accomplished through education of the farmer, 
transportating agents, and dairymen, all of whom should be 
under strict and energetic official supervision. Inspection and 
education therefore will accomplish much ; but in the present 
state of the milk industry, it cannot protect us against infec- 
tion. The milk problem of a large community is precisely 
similar to the water problem, Sanitarians have now come to 
the sensible conclusion that the watershed should be pro- 
tected, but nevertheless the water must be purified by filtration. 
Similarly the «milkshed» should be protected, but the milk 
cannot be depended upon unless it is pasteurized. 

The objections to the use of pasteurized milk, even for 
infant use, are gradually disappearing. It appears that pas- 


teurization is the inevitable outcome of the future, for it will: 


soon be generally recognized that raw milk is apt to be dan- 
gerous milk and that heated milk is the only safe milk and 
will remain the only safe milk for the use of mankind. 


By John R. Moller. V. M. D. Chief oî Pathological Division, Burcau of 
Animal Industry. United States Department of Agriculture. 


Importance of a wholesome milk supply. 


The reasons for securing a supply of pure and wholesome 
milk are so numerous and.so important that the public should 
become acquainted with some of the more essential of them 
in order that assistance may be rendered in bringing about a 
satisfactory improvement. Public health demands the purity 
of all milk and milk products. Next to bread, milk is more 
extensively used as an article of diet than any other food- 
stuff. It forms a portion of the food of almost every person 
on practically every day of the year. Furthermore, unlike many 
other articles of diet, milk is consumed in most cases in an 
uncooked state, making it a very dangerous food should it 
perchance contain any deleterious organisms. Not. only is 


milk a very suitable medium for almost every description of 


germ life which may gain access to it in its journey from the 
cow to the consumer, but it may also become contaminated 
while still in the udder through infeciious or poisonous ma- 
terial present in the cow herself. In this. paper, however. 
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consideration will be given only to the latter aspect of the 
subject. 

In this connection it will be necessary to keep in mind 
the requirements of an awakened public for a clean and whole 
some milk, as well as the effect of any unreasonable or 
irrational demand upon the producer which may cause him 
heavy losses or even to discontinue his business. IH will also 
be apparent that in order to produce milk in compliance with 
the requirements hereafter described certain precautions must 
be taken, which will necessarily entail additional expense 
upon the producer of this higher grade of milk. The custo- 
mer must therefore expect to pay his portion of any legiti- 
mate advance in the cost of production, and such increase in 
the price of milk due to its improved quality should be con- 
sidered as money well expended. 

Moreover, good milk of safe quality cannot be had without 
a realization on the part of the farmer, the transportation 
agent, the dairyman, and the housewife of the danger in uti- 
lizing old, warm, or dirty milk. Education is therefore an 
important factor in the improvement of the milk supply, 
which cannot be accomplished through laws and regutations 
alone. In view of these facts, it is recommended that the sub- 
Ject be taught in the schools, that popular articles be fre- 
quently prepared for the press, that lectures and demonstra- 
tions be given in towns and townships, that  pamphlets in 
plain language be prepared by the health officer for general 
distribution, and especially that rules and suggestions, with 
reasons therefor, be placed in the homes of dairymen and 
dairy attendants. 


Diseases which may render milk dangerous. 
luberculosis. 


This is probably the most important disease of cows 
from the standpoint of public health, and it is also the most 
prevalent. When Kocn first discovered the cause of tuberculo- 
sis and combined the announcement of his discovery with the 
statement that he considered ihe affection identical in both 
man and cattle, this view was accepted by scientists as \vell 
as. by the general public. His subsequent announcement in 
1901, to the effect that this disease was different in man and 
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in cattle, and that there was no practical need for preventing 
the use of the products of tuberculous animals for human 
food, was the cause of much rejoicing among those who 
were only too glad to grasp at any idea which would tend 
to separate the disease in man and in cattle, forgetting that 
bovine tuberculosis is also a dangerous disease to other cattle 
in the herd and should be stamped out for this reason aside 
from any danger to man. 

As a result of this radical statement of Kocn's, which 
was based upon incomplete and unsatisfactory evidence, se- 
veral government commissions were appointed in different 
countries, and many private and public scientists Immediately 
took it upon themselves to solve the question raised by that 
investigator. The results of these experiments were so strik- 
ingly similar that it is now the generally accepted opinion 
among scientists that people, especially children, may become 
infected with tiuberculosis from cattle. It is not known to 
what extent such infection occurs, nor is it possible to obtaim 
any definite percentage by the method formerly adopted .of 
looking for the primarly lesions in the intestinal canal, al- 
though much statistical evidence is recorded, showing that 
even by these figures primary intestinal tuberculosis of chil- 
dren has been observed in as high as 40:D per cent of the 
tuberculous cases examined (Heller). Evidence which must be 
considered conclusive has been obtained by the Bureau of 
Animal Industry, as well as by Ravenel and a number of 
French investigators, showing that tuberculous infection may 
take place through the intestinal tract without leaving any 
lesion in the abdominal cavity, the first alteration being found 
in the lungs or the thoracic glands. Therefore the presence 
of pulmonary tuberculosis in infants without intestinal lesions 
is no indication that the disease was not transmitted by the 
food, and the statistics above referred to are thus shown to 
be below the true percentage of cases of tuberculosis of 
iutestinal origin. 


Evidence of transmission from cattle to people. 


These figures, however, do not give any satisfactory idea 
as lo whether the bacilli entering the intestines originated 
from human or bovine sources. Owing to this fact it follows 
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that the only way of determining the infection of people by 
bacilli of the bovine type is to study the lesions in the body 


of as many cases of human tuberculosis as possible. Already 


we have sufficient data to give us some idea of the extent of 
tuberculosis of the bovine type in children without conside- 
ring the numerous cases of direct transmission recorded by 
many physicians, especially of instances of butchers and 


others receiving accidental infections of the skin with the 


bovine organism. Moreover, according to Von Behring, the 
question of infection in man usually goes back to childhood, 
as he believes that many of the cases of pulmonary tuberculo- 
sis in adults are of intestinal origin, infection having occured 
primarily through the intestical tract by drinking tuberculous 
milk during infancey and having remained latent until adult 
life. As vital statistics show that 14 out of every 100 people 
that die succumb to tuberculosis, while of the remaining 86 
more than one-half show lesions of tuberculosis on post-mor- 
tem, although dying from some other cause, the foregoing 
statement of Von Behring is also practically pertinent in re- 
gard to the relation of human tuberculosis to the milk supply, 
especially in connection with the results of those investiga- 
tors who have studied market milk and found from 2°7 to 
559 per cent of the samples examined to contain tubercle 
bacilli. 

Since direct experiments upon human beings are out of 
the question, the finding of the bovine type of tubercle ba- 
cillus in human lesions is the most direct and positive proof 
that tuberculosis of cattle is responsible for a certain amount 
of tuberculosis in the human family. Numerous experiments 
with this object in view have already proven this fact. Thus 
the German Comission on Tuberculosis examined 56 different 
cultures of tubercle bacilli of human origin and found 6 which 
were more virulent than is usual for human tubercle bacilli, 
causing marked lesions of tuberculosis in the cattle inocula- 
ted with them, and making over 10 per cent of the cases 
tested that were affected with a form of tuberculosis which, 
by KocHn's own method, must be classified as of bovine origin. 
The bacilli, with the exception of a single group, were all 
derived from the bodies of children under 7 years of age, 
being taken from tubercular ulcers in the intestines, the mes- 
enteric glands, or from the lungs. 


XVI? Congrès I. M. — 18af Section, 7 
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In a similar series of tests conducted by the British 
Royal Commission on Tuberculosis, 60 cases of the dis- 
case in the human were tested, with the result that 14 
cases were claimed by this commission to have been infected 
from bovine sources. Ravenel reports that of 5 cases of tuber- 
culosis in children, 2 received their infection from  cattle. 
TurosaLp Smiti has also reported on 1 culture of the bovine 
tubercle bacillus obtained from the mesenteric glands of a 
child out of 5 cases examined, and according to a recent 
paper by Goodale, Smira has recently been at work on 7 other 
cultures from different children, 4 of which conformed to his 
idea of tubercle bacilli emanating from cattle. Of 4 cases of 
generalized tuberculosis in children examined in the Biochemie 
Division of the Bureau of Animal Industry 2 were found 
to be affectéd with very virulent organisms, which warranted 
the' conclusion that such children had been infected from a 
bovine source. The Pathological Division of the same Bureau 
has likewise, out of the 9 cases of infantile tuberculosis, exam- 
ined, obtained two cultures of tubercle bacilli that. could 
not he differentiated from bovine cultures. In Europe so many si- 
milar instances of bovine tubercle bacilli having been recovered 
from human tissues are on record that it appears entirely 
proven that man is susceptible to tuberculosis caused by 
animal infections, and while the proportion of such cases can- 
not be decided with even approximate accuracy, it is never- 
theless incumbent upon us to recommend such measures as 
will guard against these sources of danger.* 


Milk as a Carrier of Tubercular Infection. 


The iwo principal sources of infection from cattle, and 
the only ones necessary to be considered, are the meat and 
milk of tuberculous animals. The fact that most of the cases 
of bovine tuberculosis above enumerated which occurred in 
the human occurred in infants points, with grave suspicion to 
the milk rather than the meat supply. This naturally leads to 


* Ravenel has collected the number of cases of human tuberculo- 
sis which have been studied with special reference to the type of ba- 
cillus causing them, whether human or bovine, and states that of the 
306 cases reported, 63 or approximately 20 per cent, were due to the 


bovine tubercle bacillus. 
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the question of how and under what condition does the milk 
become dangerous, since Bang, RaBinowrrscH and KEMPNER, 
Ernst, RavenEL, SmitH, MacwEENEY, Moussu, GEHRMANN and 
Evans, MonLer, and may others have definitely determined the 
infectiveness of milk from tuberculous cows. 

. That milk coming from a tuberculous udder is capable 
of transmitting the infectious principle is conceded by all who 


| have given the subject any consideration. It has been equally 


established that in advanced generalized tuberculosis the udder 
may secrete tubercle bacilli without showing any indication 
of being affected. Careful experiments performed by trained 
and responsfble investigators have also demonstrated beyond 
reasonable doubt that tubercle bacilli at certain times may 
be present in the milk of cows affected with tuberculo- 
sis to such a degree that the disease can be detected only 
by the tuberculin test, so that in a herd of cows in the va- 
rious stages of tuberculosis it is to be expected that some 
of them will secrete tuberculous milk, which, when mixed 
with other cows' milk, makes the entire product dangerous. 

In this connection it may be stated that the market milk 
‘of the District of Columbia has recently been examined by 
the writer for the presence of tubercle bacilli by the intra- 
abdominal inoculation of guinea pigs, and in 2 samples, or 


27 per cent of the 73 specimens tested, virulent tubercle ba- 
«cilli were recovered. The ease with which tubercle bacilli may 


be eliminated by the udder was strikingly illustrated by an 
experiment conducted by the Royal British Commission, in 
which a cow injected with human tubercle bacilli under the 
skin of the shoulder began excreting tubercle bacilli from the 
mammary gland seven days later, and continued to do until 
its death from generalized tuberculosis thirty days after ino- 
culation. Furthermore, Trrze of the Kaiserliche Gesundheits- 
amte proved that human tubercle bacilli when injected into 
the jugular vein of milch cows may be excreted with the 
milk. In the first experiment the excretion of the bacilli began 
in the third week and continued until the 144th day. In a 
subsequent test tuberele bacilli began to be excreted after 24 
hours, but no bacilli could be found after 99 days. In both 


these cows only the milk from the left hind quarter proved 


to be infectious. 
It has been shown by Gaffky and Eber in Germany and 
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Schroeder in this country that, even when the tubercle ba- 
cilli are not being excreted by the udder, the dust and ma- 
nure of the stable where the diseased animals are kept are 
in many cases contaminated with tubercle bacilli. This con- 
taminated material may readily infect the milk during the 
process of milking, even though the milk comes from a 
healthy cow. The importance of this method of infectimg milk 
cannot be too greatly emphasized when it is known that 
cattle in prime condition, without any udder lesions and with 
but slight alterations in the lungs, frequently raise tubercu- 
lous mucus into the pharynx while coughing, then swallow 
this material and thus contaminate the feces. In a recent ex- 
amination at the Bureau of Animal Industry Experiment Sta- 
tion of the manure passed by 12 cows just purchased from 
dairy farms supplying milk to the city of Washington and 
affected with tuberculosis to an extent demonstrable only by 
the tuberculin test, tubercle bacilli were found in over 41 per 
cent of the cases, both microscopic examination and animal 
inoculations. The danger from this method of infecting milk 
is impressed upon us as consumers when we consider the 
prevalence of tuberculosis in dairy herds as disclosed by nu- 
merous tests. 


Prevalence of tuberculosis among cows supplying 
milk to the District of Columbia. 


Judging fiom the results of recent tuberculin tests, it is 
believed that on an average between 15 and 25 per cent of 
all the cows which supply milk to the District of Columbia 
are tuberculous. During 1907 and the first half of 1908 the 
Bureau of Animal Industry supervised the testing of 2468 
cattle in 128 herds supplying milk to the District, with the 
result that 587, or 15:68 per cent, were found tuberculous. 
Many other tests have been made by local veterinarians of 
which the Bureau has no records. The percentage given is 
scarcely a fair estimate of the extent of tuberculosis in the 
dairy herds of this vicinity, since our tests include many 
herds which have either been cleaned previously by private 
tests or which have such a healthy appearance as to remove 
all suspicions of tuberculosis on a physical examination. Thus 
far these tests have all been voluntary on the part of the 
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dairymen, and it is pleasing to note the large number who 
have had their herds cleaned of tuberculosis and the premi- 
ses disinfected. 


Danger from Toxin in Milk of Tuberculous Cows. 


Aside from the danger of tubercle bacilli in milk, some 
investigators (Le Branc, Ripper, Jemma and de MicneLE) con- 
sider the milk of tuberculous cows dangerous even when ba- 
cilli are not present, on account of the toxin it contains. Mi- 
chellazzi has injected such milk into tuberculous animals and 
obtained a reaction. i 


Eliminate Tuberculous Cattle or Pasteurize Milk. 


To eliminate all tuberculous cattle from the herd or to 
pasteurize all milk coming from untested cattle should there- 
fore be the object of all producers of milk, and sanitarians 
will be remiss in their whole duty should they neglect to 
guard against the products of tuberculous animals in their 
attempts to eradicate tuberculosis from man. This view was 
crystallized in a resolution adopted by the International Con- 
gress of Tuberculosis recently held in Washington, D. C., 
as follows: 

Resolped :. That preventive measures be continued against 
bovine tuberculosis and that the possibility of the propaga- 
tion of this infection to man be recognized. 


lubercle Bacilli in Other Dairy Products. 


Since milk is so often infected with tubercle bacilli, it is 
very evident that food products made from milk without sub- 
mitting it to lethal temperatures during the process of their 
manufacture must frequently harbor virulent bacilli in un- 
desirable numbers. 

The investigations of RapinowrrscH, KLEIN, Laser, BANG, 
Perri, Dawson, MarkL, MoLLeR, and many others have con- 
clusively shown that tubercle bacilli may be present in butter, 
butter-milk, margarine and cheese when these products are 
offered for sale. Butter made in the customary manner and 
stored under the ordinary market conditions until time of 
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sale, if dangerous through the presence of tubercle bacilli at 
the time of its manufacture, may retain its virulence through 
several months. This statement has been adequately proved 
by two series of experiments recently performed by the Bureau 
of Animal Industry. 

In one series by Monrer, WasHBuRN, and Rogers three 
samples of butter were tested. The first was made from milk 
to which bovine tubercle bacilli had been added just before 
churning. They were obtained from a luxuriantly growing 
culture upon glycerin bouillon. Ten centigrams were removed 
from the surface growth ‘of the flask, carefully mixed in a 
sterilized solution, and added to 10 gallons of milk. The 
second sample was made from milk obtained from a cow 
affected with tuberculosis, of the udder. In this milk tubercle 
bacilli of extreme virulence were present in great numbers. 
Both the first and second samples of butter were salted in 
the usual proportions of 1 ounce of salt to a pound of butter. 
The third sample was similar in every respect to the second, 
except that it was left unsalted. These samples of butter were 
tested upon guinea pigs, not only when first made, but also 
after storing for ten days in the ice chest, after holding in 
cold storage for sixty days, and again after retention in cold 
storage for a period of five months (one hundred and thirty- 
three days). The results showed that each of these samples 
harbored virulent tubercle bacilli throughout the entire stor- 
age period, and that at any time they were capable of in- 
fecting guinea pigs with tuberculosis if injected into the 
peritoneal cavity, and if the tuberculous butter was fed to 
the animals generalized cases of tuberculosis were still ca- 
pable of being developed. In these experiments 10 guinea 
pigs were fed upon each butter sample for three consecutive 
days and 6 were inoculated with the same kind of material. 
Six weeks later they were chloroformed and the visceral 
organs of each were carefully serutinized that every trace of 
tuberculosis might be detected. None of the lots of guinea 
pigs remained entirely free of tuberculosis, although those 
animals which were fed upon the contaminated butter failed 
to contract the disease as frequently as those which were 
injected. This experiment is to be extended further in order 
to determine the maximum time in which infected butter, 
both salted and unsalted, will remain virulent when kept in 
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dela storage under normal trade conditions. As the tempera- 
ture in the cold-storage rooms is very low, the evidence 
shows that the tubercele bacilli are held unchanged in the 
frozen butter for a long period, but that they slowly lose 
their vitality. 

In another series of experiments by ScHrRoebER and 
Cortox, of the Bureau Experiment Station, butter was made 
from the milk of a cow affected with udder tuberculosis. After 
salting at the rate of 1 ounce of salt to a pound of butter, 
the butter was kept without ice in a cellar at 60° F., and 
from time to time, up to one hundred and sixty days from 
the making of the butter, guinea pigs were inoculated with 
portions of the butter. More than 60 guinea pigs were thus 
inoculated and, with the exception of 5 that died prematurely 
and 1 that was killed, all died of generalized tuberculosis, 
and the one that was killed was also found affected. 

In cheese also tubercle bacilli may become mixed up 
with the curd during the process of manufacture, and they 
have been shown to remain virulent for over three months. 
As a result of GartiER's experiments conducted with cheese, 
both salted and not salted, which was found to contain 
tubercle bacilli when two months and ten days old he con- 
cluded that coagulated milk, cheese, and salted cheese made 
from the milk of tuberculous cows may infect man, and that 
the by-products fed to swine and chickens may infect these 
animals. In experiments made in Switzerland to determine 
the fate of tubercle bacilli in cheese it was demonstrated that 
they died between the thirty-third and fortieth day in cheese 
made after the Emmental method, but considerably later in 
cheese made approximately after the CmneppAR method. An 
emulsion of tubercle bacilli was added to milk at the same 
time as the rennet, and cheese was made from the milk in 
the manner required to obtain Cheddar cheese. From the time 
of manufacture average samples of the cheese were taken * 
weekly, macerated in sterile water, and filtered. Guinea pigs ‘ 
were inoculated with portions of the filtrate, and it was found 
that the germinating power of the tubercle bacilli lasted one 
hundred and four days, but after one hundred and eleven 
days they were incapable ot conveying the disease to guinea 
Pigs by inoculation. HARRISON concluded that these experi- 
ments justify the statement that Emmental cheese may be 
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eaten with safety, as the period of ripening is much longer 
than the period during which the bacilli become inocuous. 
Cheddar cheese, he states, is seldom eaten under four months 
from time of manufacture, and during this period the tubercle 
bacilli lose their vitality. Notwithstanding this, however, the 
writer recommended the pasteurization of the milk in order 
to make the cheese absolutely safe. In a recent investigation 
conducted by the writer in co-operation with Doane, tubercle 
bacilli have been demonstrated by guinea pig inoculations in 
cheese one hundred and twenty-two days old, made after the 
CHieppAR method. 

In manufacturing margarine the method commonly em- 
ployed is to subject the finely comminuted fat to a tempera- 
ture not to exceed 50° C. for one and one-half hours. Sour 
milk is then added and the whole mass is thoroughly mixed ; 
dairy butter is next added, and a certain proportion of oils’ 
(cotton, palm, cocoanut, etc.). Enough of one or more of these 
oils is added to lower the melting point to that of dairy 
butter. Hence it will be seen that artificial butter thus made 
may be infected in three ways: First, from the fat secured 
from the original cattle, as tubercle bacilli will withstand a 
temperature of 50° C, for some hours; second, from the butter 
or soured milk that has been added; and, third, from conta- 
mination during the course of its manufacture. MorGANROTH 
made examinations of 20 samples of oleomargarine, purchased 
in the open market, and proved the -presence of virulent 
tubercle bacilli in 9 of the specimens. | 

Other products. which occasionally are consumed by 
people, but are used more extensively as food for live stock, 
will also serve to convey tubercle bacilli from infected milk 
to those that are allowed to consume them. Thus whey from 
cheese factories and butter-milk and separated milk from 
public creameries are all offenders in this respect and have 
been incriminated, especially in the feeding of hogs and 
calves. 


Other Diseases. 


Foot-and-mouth disease, anthrax, cow-pox, and rabies may 
be transmitted by the milk, and while no case of actinomy- 
cosis in man has been traced to the use of milk it is desir- 
able that the use of milk cows so affected should be prohi- 
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bited, especially when the disease affects the udder. Such 
conditions as gastro-enteritis and septic febrile conditions may 
render the milk injurious to the consumer. Local diseases of 
the udder like Botryomycosis, mammitis, mastitis, etc., may 
render the milk unwholesome, especially when pus organisms 
are present. The color, taste and odor of milk may be altered 
so as to make it unpalatable if not unwholesome; these 
changes may be due to the food of the cow or to bacterial 
changes in the milk after it is drawn from the udder. Milk 
may acquire poisonous properties from the food eaten by the 
cow. The milk produced shortly before or during the first 
five days after parturition should not be used. 


Recommendations. : 


In view of the facts above enumerated the following re- 
commendations are made as a basis for laws and for regula- 
tions by public health officers : 

1. That all cows on dairy farms producing milk for market 
purposes be tagged, tattooed, or otherwise marked for identi- 
fication. 

2. That all milk produced on such dairy farms shall either 
come from tuberculin-tested cattle, which shall be retested at 
least once a year, or be subjected to pasteurization under the 
supervision of the health authorities in case the herd is not 
tuberculin tested. 

5. That no additions to any herd, whether the herd has 
been tested or not, shall be made in the future without sub- 
Jecting the additional cattle to the tuberculin test. 

4. That no license for the sale of milk shall in future 
be granted except to applicants having herds free of tuber- 
culosis. i 

5. That the milk of cattle showing any of the udder affec- 
tions above mentioned, or anthrax, rabies, gastro-enteritis, 
septic conditions, or clinical symptoms of tuberculosis, shall 
not be utilized as human food, even thought the milk be 
pasteurized. Milk from cows fifteen days before and five days 
after parturition and that from animals receiving any of the 
deleterious medicaments or foodstuffs previously mentioned 
shall likewise be excluded. 

6. That veterinary inspectors of the health department 
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make frequent visits to dairies having untested herds, in order 
that they may discover all advanced cases of tuberculosis, or 
udder tuberculosis, as early as possible. 

7. That the various States pass laws granting an appro- 
priate indemnity to all owners of tuberculous cattle which 
come under their respective jurisdiction, the said animals to 
be slaughtered in abattoirs having Federal or other efficient 
inspection. 


E. C. Schroeder, M. D. V., Superintendent of Experiment Station, 
Bethesda, Md. Bureau of Animal Industry, United States Department of 
Agriculture, i 


The Relation of the Tuberculous Cow to Public 
Health. 


The last International Congress on Tuberculosis, which 
gathered in the United States of America at Washington, 
D. C., during the fall of 1908, expressed the important con- 
clusion, almost without a dissenting voice, that bovine tuber- 
culosis, or tuberculosis among dairy cows, is a menace to 
Public. Health of altogether too much importance to be 
ignored. | 

One result of Dr. RoserT Kocn's address at London in 
1901, in which he announced his view that human and bovine 
tuberculosis are not identical diseases and that bovine tuber- 
culosis is a negligible factor for the health of mankind, is 
the new -life that was infused into investigations concerning 
all phases of the tuberculosis question. Everywhere investi- 
gators endeavored to prove or disprove Dr. Koch's announce- 
ment, and hence the conclusion of the International Congress 
in 1908 has behind it the enormous mass of evidence col- 
lected during seven long years by diligent, scrupulous, im- 
partial and intelligent seekers for truth. It is not a hastily 
drawn conclusion or a conclusion based on inadequate evi- 
dence, neither is it the conclusion of a single man or of a 
few co-workers, but it is the nearly unanimous conclusion 
of those who are best qualified to weigh the evidence and 
to judge what it signifies, and, hence, it is the conclusion 
on the relationship of bovine tuberculosis to public health 
which, for the time being, we cannot reasonably refuse to 
accept. 
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Though Dr. Kocn reiterated his former view at the Con- 
gress referred to, most of his arguments have fallen, for 
example, it has been shown that tuberculous lesions in per- 
sons, especially children, are frequently due to tubercle ba- 
cilli of the bovine type; that tubercle bacilli isolated from 
human tuberculous lesions may be more virulent for cattle 
than the bacilli commonly isolated from bovine tuberculous 
lesions; that  tuberculosis of the organs of digestion and 
associated structures is much commoner than it was formerly 
believed to be; that the localization of tuberculous lesions. 
in the lung does not prove that the infection was inspired 
with the air; that the seat of tuberculosis in the body gives 
no clear idea of the portal through which the infecting orga- 
nisms gained entrance; that tubercle bacilli may pass through 
the intestinal mucosa without affecting it and cause tuber- 
culous processes in remote portions of the body, the lung 


«and elsewhere; that the tuberculous processes in the lung 


commonly originate from the finer blood capillaries and not 
from the finer ramifications of the air channels, and con- 
sequently are attributable to tubercle bacilli that reached the 
lung with the blood stream; that the type of the tubercle 
bacillus, human or bovine, is not constant, and that the two 
types of bacilli, human and bovine, are connected by tran- 
sition forms, so that one type merges gradually into the other. 

Now, as tuberculosis is alike the commonest disease of 
persons and cattle, and as persons and cattle are the com- 
monest victims of tuberculosis, it is important for the pro- 
tection of public health to know how tubercle bacilli are 
scattered from the bodies of tuberculous cattle and how they 
are introduced into the bodies of persons. 

At the Experiment Station of the United States Bureau 
of Animal Industry the following facts were demonstrated : 

lst. The commonest way in which tubercle bacilli leave 
the bodies of tuberculous cattle is per rectum, with the feces. 
Tuberculous cattle also expel tubercle bacilli from their mouths 
and nostrils, directly with their milk, and rarely with their 
urine. The tubercle bacilli expelled per rectum have their 
origin in most instances in the lung and throat, from which 
regions they are coughed up, swallowed and passed through 
and out of the digestive canal without loss of pathogenic 
virulence. 
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2nd. The cattle that pass tubercle bacilli per rectum are 
not always visibly diseased; about 40% of apparently healthy, 
tuberculous cattle, which, are not known to be tuberculous 
until they are tested with tuberculin, intermittently pass 
tubercle bacilli from their bodies per rectum with the feces. 
This work of the Experiment Station has been confirmed by 
the work of the British Royal Commission on Human and 
Animal Tuberculosis. (See «Third Interim Report», London, 
1909. A comparison of this report with Bulletin no. 99, May 
11, 1907, and Circular no. 118, December 21, 1907, of the 
United States Department of Agriculture, Bureau of Animal 
Industry, is interesting. 

3rd. The commonest impurity in market milk is cattle 
feces, The amount of feces in market milk varies from a 
microscopic trace to a sediment clearly visible to the naked 
eve. Some samples of milk that show no sediment produce 
cream discolored precisely like the cream from milk heavily 
contaminated with feces; such milk must be regarded as 
exceptionally dangerous and dirty but unusually well strained. 

4th. The union between cattle feces and the tubercle 
bacilli ihey may contain is not firm. The bacilli are evenly and 
loosely distributed throughout the entire mass of feces, from 
which, when they enter milk,-they become detached and float 
free. Guinea pigs inoculated with normal, fresh milk from 
healthy cows to which small amounts of feces from tuber- 
culous cows were added contracted tuberculosis as readily 
when the milk was used in a strained as in an unstrained 
condition ; hence, tubercle bacilli introduced into milk with 
the feces of tuberculous cows cannot be removed by 
straining. 

Oth. When milk is allowed to stand for cream to rise, 
or when cream is separated from it rapidly in a centrifuge, 
the tubercle bacilli it may contain rise as abundantly with 
the cream globules as they gravitate with the sediment. This 
holds true when pure cultures of tuberele bacilli are added 
to milk, when the tubercle bacilli are added in the form of 
infected feces, when they are added in the form of pus from 
a tuberculous abscess, and when they are present because of 
a tubercnlous condition of the udder. Hence, cream from 
tuberculous milk, volume for volume, contains more tubercle 
bacilli than the milk. It must be clearly evident from this 
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that no system of purifying milk from bacteria that depends 
upon gravity or centrifugal force is reliable. 

6th. Butter made from cream obtained from infected milk 
contains tubercle bacilli. This was proven by making butter 
from the milk of a cow affected with udder tuberculosis and 
by making it from the milk of a healthy cow to which small 
masses of feces from tuberculous cows had been added. The 
butter on inoculation into guinea pigs caused typical, gene- 
ralized, fatal tuberculosis. 

7th. The bland, opaque character of butter, either salted 
or unsalted, forms an ideal environment for the preservation 
of the life and virulence of tubercle bacilli. Tubercle bacilli 
were found to show no appreciable attenuation in ordinary 
salted butter in 49 days, to be still highly virulent after 99 
days, not to have lost their pathogenic virulence after 153 
days and to be capable of causing generalized, fatal tuber- 
culosis in guinea pigs after 160 days. 

As the investigation of the Experiment Station of the 
United States Bureau of Animal Industry, to prove the long 
retained virulence of tubercle bacilli in butter, called out a 
public criticism to the effect that it was not fair to draw 
practical conclusions about the persistence of this virulence 
from the inoculation of guinea pigs, the following experiment, 
which may be more convincing, was made: Four healthy 
hogs, proven to be free from tuberculosis by the use of 
tuberculin, weighing 125 pounds each,in addition to their re- 
gular food were fed with oneounce of tuberculous butter daily 
for 30 days, or one month. Each hog thus received less than 
two pounds of butter during the month, or less than is usu- 
ally eaten by persons of the same weight. The butter was 
made with cream obtained from milk naturally infected with 
tubercle bacilli, and every particle of this butter, which was 
salted at the rate of one ounce of salt to the pound, was 
three months old or older at the time it was fed to the hogs. 
The hogs were kept under conditions under which no hog 
among the many used at the Experiment Station ever con- 
tracted tuberculosis from an accidental or unintentional cause. 
As the result of feeding with the butter, three of the four 
hogs became affected with typical tuberculosis. 

More direct evidence that tuberculosis may be contracted 
through eating infected food, or more direct evidence to prove 
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that tubercle bacilli may remain alive and virulent in ordi- 
nary salted butter for 3 months or a quarter of a year, would 
be difficult to obtain. 

Sth. As has been shown by numerous other investigators, 
ît was found, contrary to the length of time tubercle bacilli 
live in butter, that they die very rapidly on exposure to light 
and drying. Sunlight is so potent a factor in the sterilization 
of tubercle bacilli that it is doubtful whether a sticky, tough 
substance like tuberculous sputum can reach a sufficiently 
fine state of pulverization to float in the air as a respirable 
dust without first losing its infectious character. 

When we bear in mind that probably not less than 20% 
of our American dairy cows are to some extent affected with 
tuberculosis (the percentage among the cows in European 
Countries is much higher), and that fully 40% of all tuber- 
culous cattle, even when they retain the appearance of health, 
more or less intermittently expel tubercle bacilli from their 
bodies with the material, feces, that is the commonest, nearly 
a constant, impurity in milk, we cannot fail to realize that 
tubercle bacilli must be of frequent occurrence in the milk 
currently sold for use as human food, and this is precisely 
what we find to be true when we turn our attention to an 
examination of market milk. 

Numerous tests of milk purchased at Washington, D. C., 
showed that one among every eighteen samples contained 
tubercle bacilli and that one among every ten dealers inter- 
mittently sold infected milk, notwithstanding that the percen- 
tage of tuberculous cows among those from which the Wash- 
ington milk-supply is derived seems, from the tubereulin 
tests that have been made, to be comparatively low. 

Few dairies distribute infected milk continuously; in 
most instances the distribution is intermittent. This seems 
to be a matter of some importance, because the extent to 
which public health is exposed to infected milk depends rather 
upon the number of dairies that distribute it than upon 
the percentage of milk samples found to be infected among 
a number examined, and because experience has shown that 
it is practically impossible without an enormous amount ot 
work, to prove definitely that any one dairy constantly sells 
or distributes milk wholly free from virulent tubercle bacilli. 
For example, one test of the milk from a dairy at Wash- 
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ington showed it to contain tubercle bacilli ; some time after- 
wards samples of milk from this dairy were tested on each 
of 30 consecutive days. Among the 30 samples those of the 
2nd, 3rd and 8th days caused typical, fatal, generalized tuber- 
culosis in guinea pigs and those of the remaining 27 days 
were found to be free from tubercle bacilli. Hence, the fact 
that this dairy was intermittently distributing tuberculous 
milk would have escaped detection if as many as 22 samples 
of milk, taken on 22 consecutive days, beginning on the ninth 
day of the actual examinations, had been tested. 

Professor Eser of Leipzig gives some figures which are 
interesting in connection with the intermittent distribution of 
infected milk by dairies. He tested the milk sold by seventy 
dealers on three different dates; on the first date 6 dealers, 
on the second 9, and on the third 7 were found to be sel- 
ling tuberculous milk. The dealers who sold infected milk on 
the three dates are not always the same dealers, so that if 
we sum up the actual number who at one time or another 
sold tuberculous milk we have the number 19, and this is 
equivalent to the charge that three examinations of the milk 
sold by 70 dealers showed that 271%, or more than one in 
four, from time to time sold tuberculous milk. Had .Eper 
made a few more series of tests with the milk of the 70 
dealers he probably would have foundthateven a larger per- 
centage from time to time sold tuberculous milk. 

The manner in which tubercle bacilli are  expelled from 
the bodies of tuberculous cattle, frequently long before the 
remotest symptoms of disease are manifest, teaches that we 
cannot hope to obtain milk from tuberculous cattle, or from 
healthy cattle exposed in the environment of tuberculous 
cattle, at all times free from tubercle bacilli, and the inter- 
mittent character of the distribution of tuberculous milk by 
dairies teaches that no milk is constantly safe unless it is 
obtained from cows that have been shown by the tuberculin 
test to be free from tuberculosis, and that are milked, housed, 
fed and pastured and in every way kept in an environ- 
ment from which all tuberculous and all untested cattle are 
excluded. 

The amount of milk that can actually be produced under 
the conditions required to insure its freedom from tubercle 
bacilli must be, for some time to come, a relatively small pro- 
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portion of the total supply, and therefore, we are obliged to 
look for some expedient through the use of which milk, when 
it is not produced under.ideal conditions, can be made a 
safe article of food. The least expensive and most efficient 
available expedient is pasteurization. 

Pasteurization is a definite process, which must not be 
confounded in our minds with sterilization, scalding, boiling 
etc. The proper Pasteurization of a delicate, unstable sub- 
stance like milk, strictly speaking, signifies its exposure to a 
degree of temperature that will not markedly alter its cha- 
racter for a sufficient period of time to kill non-sporulating 
disease germs. The minimum effective temperature is 60° C., 
and this should be maintained at least 20 minutes; the maxi- 
mum temperature that does not cause objectionable modi- 
fications is 70° C., and this is sufficient to kill the disease 
germs of commoner occurrence in milk in 10 minutes. The 
term, «pasteurized milk», should be limited to that which has 
been heated between 60° and 70° C., from 10 to 20 minutes; 
milk heated to a higher degree, or for a shorter period of 
time, should be defined by some other term. It seems very 
desirable that some authoritative body, conversant with the 
milk question, should write a clear definition of just what 
meaning is to be attached to the term, «pasteurized», as 
applied to milk. Possibly it would be wise to drop the word 
«pasteurized» altogether, and to substitute some such term 
as «ygienically heated milk». 

The fact that tubercle bacilli in milk rise as abundantly 
with the cream as they gravitate with the sediment, and the 
two facts that the bacilli in cream are transferred to the 
butter made from it and in butter find an ideal medium for 
the preservation of their life and virulence, teach that all 
cream should be obtained from the milk of cows certainly 
free from tuberculosis or that it should be pasteurized, or 
hygienically heated, before it is used as food in the form of 
cream or for making butter. It has been conclusively shown 
that good butter can be made from pasteurized cream. 

Though pasteurization is so strongly advocated, we should 
not lose sight of the fact that it is. after all, simply an ex- 
pedient, and as such cannot be used as a final solution of 
the milk problem. Above all it should not be used as an ex- 


cuse for relaxing our efforts to secure milk that is perfectly, 
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safe without treatment of any kind, and its use to preserve 
dirty and otherwise unmarketable milk should under no cir- 
cumstances be tolerated. That is to say, while the pasteuriza- 
tion of milk and cream is necessary as an expedient to pro- 
tect public health. let us by all means practice it, but while 
practicing it, let us continue to insist that established stan- 


dards of purity shall be maintained and that these standards 


shall gradually be made higher and better. 

When we consider the sources from which the tubercle 
bacilli that make tuberculosis the commonest disease with 
which the human race is affected are derived, it is well to 
remember that tuberculosis has a unique place among patho- 
logical conditions. It is one of the relatively small number 
of infectious diseases that attack more than one species of 
animals and it is the only known infectious disease from 
which practically no vertebrate species is immune. It has 
received more attention from investigators in the realms of 
both human and veterinary pathology, bacteriology and hygiene 
than any other disease and yet our knowledge regarding it 
has remained, in many respects exceedingly rudimentary. We 
know, for example, so little about its period of incubation 
that we cannot say who is right, those who believe that 
tuberculosis arises from infection that may enter the body at 
any time of life or those who believe that it almost con- 


stantly developes from latent tubercle bacilli taken into the 


body during the milk-drinking period. 

We do know that tuberculous lesions of greater or lesser 
magnitude and varying stages of activity are found on autopsy, 
with a frequency that prompts the conclusion that few per- 
sons wholly escape the tubercle bacillus. We know that 
tuberculosis is a disease that developes with a peculiar fre- 
queney during those periods of life when the drain on the 
mental and physical forces is greatest, rather than during 
periods following incidents of exceptional exposure to infec- 
tion. We know that the children of tuberculous parents suc- 
comb to tuberculosis, not necessarily as children, more com- 
monly than those of healthy parents, and we know that tuber- 
culosis is not as common among those persons who have 
been unusually exposed to infection as we naturally have rea- 
sons to expect it to be. Men with tuberculous wives and 
Women with tuberculous husbands, when their family records 
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are clean relative to tuberculosis, contract the disease so 
narely that their presumably intense exposure cannot certainly 
be said to infect them more frequently than persons in gen- 
eral become infected. 

We know that tubercle bacilli are peculiar in that they 
may remain alive and virulent long periods of time in cir- 
cumscribed, closed tuberculous lesions, and we have reasons 
to believe that actually latent tubercle bacilli may remain in 
the body indefinite periods of time without causing condi- 
tions that can be identified as tuberculosis, and, finally, we 
know that sensibly active tuberculosis during child life is an 
extremely serious disease, and most apt to have a fatal ter- 
mination. 

Add to this that tubercle bacilli in dairy products are 
either in a fresh or in a well preserved state; that their in- 
troduction into the body is direct and occurs with the use 
of indispensable articles of food, and that tubercle bacilli in 
sputum, which were long regarded as the commonest and 
most active cause for the propagation of tuberculosis, are 
exposed to conditions that almost certainly sterilize them be- 
fore the sputum can be pulverized and float in the air, and 
we may conclude that, whatever chances we, as adults, may 
be willing to take in the form of exposure to tubercle bacilli 
in milk and dairy products, we should not be derelict with 
the exposure of children. It is for the sake of children espe- 
cially, the little beings whose welfare is a sacred obligation 
that stands second to nothing, that the fight for pure milk 
should be made so strong that it will overwhelm every oppo- 
sition. 
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Uber das Vorkommen 
und die Bekàampfung der Lepra in Bosnien 
und der Hercegovina. 


Von Hofrat Dr. G. KOBLER, Chef des Sanitàtsdepartements der bosnisch- 
hercegovinischen Landesregierung. 


Die im Oktober 1908 definitiv an die Osterreichisch- 
ungarische Monarchie angegliederten Provinzen Boszien und 
die Hercegovina gehòren zu jenen Lindern Europas, an wel- 
chen, gleichwie auf der ganzen Balkanhalbinsel die Lepra in 
relativ grosserem Umfange auftritt. Bereits bei der I im Okto- 
ber 1897 zu Berlin abgehaltenen internationalen wissenschaft- 
lichen Lepra-Konferenz hat Hofrat Prof. Dr. J. NEuMANN ber 
die Verbreitung der Lepra in Bosnien und der Hercegovina 
referiert und beidem internationalen Dermatologen-Kongress, 
welcher im September 1904, gleichfalls zu Berlin abgehalten 
wurde und welcher sich in hervorragender Weise mit der Lepra 
beschéftigte, berichtete Primararzt Dr. GLùck iber den Stand 
‘der Verbreitung und der Bekàmpfung der Lepra seit der ersten 
Leprakonferenz des Jahres 1897. 

Beide damaligen Berichterstatter NeuMmANN und GLùck sind 
seither aus der Reihe der Lebenden geschieden und fallt sonach 
mir, als dem Sanitàtsreferenten der Landesregierung Bosniens 
und der Hercegovina die ehrenvolle Aufgabe zu, Ihnen iiber 
die gegenwirlige Lepraverbreitung in den beiden jingsten 
Lindern der òsterreichisch-ungarischen Monarchie und iber 
dasjenige zu berichten, was die Sanitàtsverwaltung zu deren 
Bekàmpfung vorgesehen hat. 

Bevor ich aber an diese Aufgabe schreite, mochte ich es 
nicht unterlassen, beiden genannten Minnern den Zoll ehren- 
vollen Gedenkens zu widmen. Zunichst Prof. Neumann, der 
seine reiche dermatologische Erfahrung der Erforschung der 
Lepra in den damals okkupierten Provinzen widmete, vor allem 
Jedoch dem Kollegen Primararzt Dr. GLùck, dessen grosse 
Verdienste um die Erforschung der Lepra fùr alle Zeiten in 
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der Geschichte dieser Krankheit verzeichnet bleiben werden, 
dessen Kenntnis der einschlàgigen Literatur eine ganz ausser- 
ordentliche war, und dessen Bemihen um das Schicksal der 
Lepròsen Bosniens und der Hercegovina stets dankbar aner- 
kannt bleiben wird. 

In den zitierten Berichten wurden bereits mehrfach orogra- 
phische, geographische administrativ statislische Daten ge- 
bracht, auf welche ich hier, um Wiederholungen zu vermeiden, 
hinweisen kann. 

Ich beschrinke mich daher nach dieser Richtung hin auf 
das Notwendigste. 

Bosnien und die Hercegovina, welche Linder unter ein- 
heitlicher Verwaltung stehen, besitzen einen Flicheninhalt von 
51027 Quadratkilometern. 

Das Land grenzt nur in Strecken von wenigen Kilometern 
an das Meer, ist sonst von den Nachbarlindern Kroatien, 
Slavonien, Dalmatien, Serbien, Tiirkei und Montenegro um- 
geben. Das ganze Gebiet zeigt auffallende orographische Ge- 
genséàtze. Im Siùdwesten vielfach steriles Karstland, im Nord- 
osten ausgedehnte Waldgebiete, ippige Felder und Wiesen. 
Im grossen und ganzen ist Bosnien-Hercegovina ein Gebirgs- 
land, das von der Wasserscheide zwischen der Donau und 
der Adria durehschnitten wird, wechselnd Karsthigel und 
alpine Zonen aufweist und dies oft in relativ engster Nach- 
barschaft. 

Wahrend im Karstgebiete die mittlere Jahrestemperatur 
14,80 betrégt, beléiuft sich diese in der alpinen Zone bis 
auf 20, 

Bosnien und die Hercegovina ist administrativ in sechs 
Kreise eingeteilt, diese zerfallen wieder in kleinere Verwaltungs- 
einheiten, die Bezirke, deren es zur Zeit 54 gibt. 

Die Bevòlkerung ist eine zum gròssten Teile agrarische. 
Ackerbau- und Viehzucht, seltener den Fischfang treibende. 
Die Ernihrung ist vorwiegend vegetabilisch. Brod aus Mais- 
mehl, Hirse, Halbfrucht oder Hafer, seltener aus Gerste, Rog- 
gen oder Weizen, dann viel Kartoffeln, Bohnen, Kraut, Zwie- 
beln, seltener Milehprodukte und viel seltener Fleisch, wobei 
hauptsichlich Schaf-, Ziegen- und Schweinefleisch in Betracht 
kommen. Als Genussmittel dient Kaffee und der aus Pflau- 
men bereitete bosnische Schnaps (Slivovitz). Fir die Unter- 
ernihrung der Bevòlkerung ist das landesibliche weitver- 
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breitete Fasten aller Konfessionen besonders aber bei der 
serbischorthodoxen, von grosser Bedeutung. Fische werden nur 
selten genossen. 

Die Wohnungsverhàltnisse des iberwiegenden Teiles der 
biuerlichen Bevélkerung (die Stidter nihern sich natirlich 
der allgemein iiblichen) sind recht triste. Die Wohnungen 
sind haufig riumlich ungenigend, ohne Ventilation, iberhaupt, 
ohne Rauchabfuhr, und bieten gegen die Unbilden der Witte- 
rung nicht zureichenden Schutz. Viele Wohnstàtten wimmeln 
von Ungeziefer, was natiirlich zu Hauterkrankungen disponiert. 
Erst in kirzester Zeit ist in diesen Verhiltnissen eine Besse- 
rung zu verzeichnen. 

In allgemeinen ist die bosnische einheimische Bevòlkerung 
robust, von hoher Statur, kréftigem Knochenbau und gut ent- 
wickelten Muskeln, sie gehòrt da sidslavischen Stamme an 
und igliedert sich nach den Konfessionen in Muselmanen, 
Miiciiorthodore und ròmisch-katholische Christen, sowie 
spaniolische Juden. 

Die letzte Volkszahlung fand im Jahre 1895 statt und 
wies 1.568,092 Personen nach. Die néchste Volkszahlung wird 
erst im Jahre 1910 erfolgen — gleichzeitig mit der Volks- 
zihlung in den meisten ibrigen Staaten Europas — es erlie- 
gen sonach nicht ganz genaue Daten iber die derzeitige Be- 
Ei miasaziigo vor, jedoch wird im Lande die Registrierung 

der Geburts- und Sterbefille durchgefihrt auf Grund welcher 
die Bevolkerungszahl am Schlusse eines jeden Jahres mit 
annaàhernder Genauigkeit angegeben werden kann. 

Nach den Ergebnissen dieser Registrierung betrug die 
Bevòlkerungsanzahl im Jahre 1907 1.802,047 oder rund 1.800,000 
Seelen. 

Gegenitber dem Jahre 1903, wo 1.700,000 Seelen gezàhlt 
wurden, ergibt sich im Laufe von vier Jahren ein Zuwachs um 
rund 100,000 Seelen. 

Es erscheint von Interesse, den jahrlichen natùrlichen - 
Zuwachs der Bevoòlkerung kennen zu lernen, weil diese Quote 
imstande ist auf die Prosperitàt der Bevòlkerung im allge- 
meinen ein gewisses Licht zu werfen. Ich gebe daher die 
betreffenden Daten nach den Erhebungen des statistischen 
Departements unserer Landesregierung. 

Der Zuwachs der Bevòlkerung in Bosnien-Hercegovina 
betrug danach per Mille. Durchschnitt : 
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im Jahre 1901-1905 9,8 per Mille 


« « 1904 Ela X 
< « .1905 01% « 
« ‘i 1906 16,9 « « 
« C 1907 IR ca « 


Wenn nun gegeniber diesen allgemeinen Bevòlkerungs- 
ziffern die Leprastatistik beritcksichtigt wird, so muss ich zu- 
nichst auf einen Umstand aufmerksam machen, welcher eine 
prinzipiell wichtige Korrektur der relativen Ziffern in den 
Referaten Neumanns und GLùcks bedingt. 

NeumaNN! berichtet iber 133 im Jahre 1897 erzierte Lepra-. 
fille und berechnete sonach bei einer Gesamtbevòlkerung von 
ca. 1.568,000 Seelen, dass auf je 11789 Einwohner ein Lepròser 
kommt. Es waren jedoch von diesen 133 Lepròsen bereits 
s4 verstorben, wie auch aus der dem Referate beigegebenen 
Zusammenstellung ersichtlich ist, so dass richtig auf 15,898 
Einwohner ein oder auf 10,000 Einwohner 0,63 Lepròser entfallt. 

In gleicher Weise nahm GLick? im Jahre 1904 bei einer 
Bevòlkerungsziffer von 1.700,000, die  Anzahl der damals 
eruierten 317 Lepròsen als Basis der prozentarischen Berech- 
anung an und kam hiebei zum Scehlusse, dass auf 10,000 Ein- 
wohner 1,86 Lepròse entfallen. 

Meinem Dafiirhalten muss jedoch der Ziffer der /ebenden 
Einwohner die Ziffer der lebenden und nicht aller eruierten, 
somit also auch der im Verlaufe von Dezennien verstorbenen 
Leprésen entgegengehalten werden, um verwendbare Ziftern 
zu erhalten. 

In diesem Sinne erfolgt nunmehr die Mitteilung und Ver- 
wertung der Daten iber den gegenwartigen Stand der Lepra 
in Bosnien-Hercegovina. 

Bis Ende Juni 1904 (Zeitpunkt der V. Dermatologen- 
konferenz in Berlin) waren in Bosnien-Hercegovina 317 Lepra- 
‘ fille bekannt geworden. Seither sind 76 neue Falle eruiert 
worden, so dass die Gesamtzahl der gegenwartig bekannten 
Lepròosen im ganzen 393 betràgt. 

Von diesen 393 Leprakranken waren 328 mànnlichen und 
65 weiblichen Geschlechtes. 


1 NEUMANN, S. 27, I. internationale Leprakonferenz. Ill. Band. 
* GLUCK. 
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Es zeigt sich sonach auch bei Zusammenstellung der 
neueruierten Lepròsen die iberwiegende Beteiligung des ménn- 
lichen Geschlechtes gegeniber dem weiblichen und zwar im 
Verhiltnisse von 100 :20. 

Die Verbreitung der Lepròsen auf die einzelnen Konfes- 
sionen des Landes ergibt sich aus den folgenden Zahlen: 

Von den 393 Lepròsen waren ròmisch-katholisch 62. und 
zwar 50 Minner und 12 Frauen, serbisch-orthodox 158 und 
zwar 119 Mànner und 39 Frauen und moslimitisch 171 und 
zwar 150 Manner und 21 Frauen. 

Wenn die prozentuelle Verteilung der Lepra auf die 
einzelnen Konfessionen studiert werden soll, so kann hiebei, 
aus den oben dargelegten Griinden, nicht die Gesamtziffer der 
im Verlaufe von fast 3 Dezennien eruirten Lepròsen mit der 
gegenwdrtigen Bevòlkerungsziffer des Landes verglichen wer- 
den, sondern es muss letzterer Ziffer die Anzahl der gegen- 
wirtig am Leben befindlichen Leprakranken entgegengehalten 
werden. 

Unter den 135 lebenden Lepròsen beiderlei (reschlechtes 
sind nun 62 mohamedanischer, 50 serbisch-orthodoxer und 
24 ròmisch-katholischer Konfession. Es ergibt sich sonach, dass 


45,6 % mohamedanischer, 
36,5 % serbisch-orthodoxer und 
17,6% ròmisch-katholischer Konfession sind. 


Nachdem bei der letzten Volkszàhlung unter der ganzen 
Bevòlkerung: 
34,99 % Mohamedaner, 
42,94 % serbisch-orthodoxer und 
21,91 % katholischer Christen 


nachgewiesen wurden, ergibt sich eine relativ stàrkere Betei- 
ligung der Mohamedaner an der Lepra, wahrend die beiden 
christlichen Konfessionen ungefàhr im Verhaltnisse zu ihrer 
Bevolkerungsziffer betroffen sind. 

Interessant ist der Umstand, dass die seit mehr als vier 
Jahrhunderten in Bosnien-Hercegovina angesiedelten Spaniolen 
(spanische Juden), wie schon GLick seinerzeit  hervorhob, 
keinen einzigen Leprafall zu verzeichnen haben. Allerdings 
betriigt deren Bevélkerungszahl ungefiihr 9000 und kommt 
nach der von mir oben aufgestellten Berechnung erst auf 
Jeden 13,837-sten Einwohner Bosniens und der Hercegovina 
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ein Lepròser. Im ùbrigen ist zu bericksichtigen, dass die 
Spaniolen mit wenigen Ausnahmen in den gròsseren Stàdten 
des Landes wohnen und die Lepra fast ausschliesslich im 
flachen Lande, gar nicht in der Landeshauptstadt und in den 
Kreisstidten sehr vereinzelt in wenigen Bezirksorten vor- 
kommt. 

Alle diese Momente und nicht etwa eine gewisse negative 
Rassedisposition mògen das Verschontsein der bosnischen 
Juden von der Lepra. verursacht haben. Immerhin bleibt die 
erwihnte Tatsache beachtenswert und schon deshalb interes- 
sant, weil Zampaco PascHa und v. DùrIinG gerade bei den 
spanischen Juden Konstantinopels eine Pridilektion fiùr die 
Lepra konstatiert haben und auch EnLers* angibt, dass auf der 
Insel St. Tlomas der dinischen Antillen, die dortigen Juden 
eine besondere Pràadilection fiir Lepra zeigen. 

Das Verhàltnis der leprosen Mdanner und Frauen des 
gleichen Glaubensbekentnisses zu einander erscheint wie folgt : 

Von 62 mohamedanischen Lepròsen. waren 48 Mànner 
und 14 Frauen, von 50 serbisch-orthodoxen Lepròsen waren 
33 Mànner and 17 Frauen und von 24 katholischen Lepròsen 
23 Minner und eine Frau. 

Von 100 Lepròsen mohamedanischer Konfession sind 
somit 29,1, von 100 Lepròsen serbisch-orthodoxer Konfession 
3,3 weiblichen Geschlechtes. 

Was das A/fer unserer Lepròsen anbelangt, so erscheint 
es mir geboten, nicht das Alter, in welchem sie sich zur 
Zeit ihrer Eruierung befanden,? sondern das Alter, in welchem 
sie zur Zeit ihrer Erkrankung standen, zu beriicksichtigen. 
Selbstredend muss die Richtigkeit dieses Datums schon an 
und fur sich mit gròsstem Skeptizismus beurteilt werden und 
zwar um so mehr, als wir hier rein auf die Angaben der zumeist 
wenig intelligenten Patienten oder ihrer Angehòrigen ange- 
wiesen sind, und die lange Dauer des Inkubationsstadiums die 
Verlasslichkeit der beziiglichen Auskiinfte noch geringer 
erscheinen lasst. 

Es blieb sonach nichts ibrig, als diese Frage mit beson- 


1 Verhandlungen der I. Leprakonferenz I., 4, p. 25. Berlin 1897. 
Verhandlungen des V. dermatologischen Kongresses I. Bd. S. 246. 

2 Die Angaben in den Zusammenstellungen, welche der I. Lepra- 
Konferenz in dem V. dermatologischen Kongresse unterbreilet wurden, 
beziehen sich auf das Erwierungsdatum. 
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derer Rigorositàt zu prifen und alles Zweifelhafte auszusehei- 
den. Infolge dessen bringt die nachstehende Tabelle nur das 
Alter von 308 Lepròsen, wahrend S6 als zu diesem Zwecke 





unverwendbar ausgeschieden wurden. — Es waren von: 
0-1 Jahre ‘2 Patienten 56—40 Jahre 21 Patienten 
I_-5 « 5 « 41-45 « 16 « 
6-10 sa. 26 « 46-50 «22 « 
Fi-ib. «_ 48 € DI—-60 ( > « 
20 e 40 « 61-65 « ò « 
MEI" 58 « 66-70 « 1 « 
DI=90 «35 « uber 70. « 4 (A 
30-35 «28 c 508 Patienten 


Die Angaben decken sich ibrigens im grossen und gan- 
zen mit jenen GLùcks,! insbesondere was den Umstand anbe- 
langt, dass am meisten das .Alter zwischen dem 11 und 40 
Lebensjahre, also das kréftigste Lebensalter betroffen ist, und 
dass auch éltere Personen, selbst Greise nicht verschont blei- 
ben. Meine Zusammenstellung zeigt jedoch auch eine stàrkere 
Beteiligung des Kindesalters — zwischen 6 und 10 Jahren — 
und selbst das Vorkommen bei 2 Séuglingen. 

GLùck ? beklagt, dass ihm die Zahl der in Bosnien und 
der Hercegovina verstorbenen Lepròsen nicht bekannt war und 
dass er daher nicht in der Lage sei, auf die Frage nach der 
Mortalitàt der Lepra daselbst einzugehen. Ich will versuchen, 


diese Erginzung zu bringen wobei natùrlich dieselbe Reserve, 


wie beziiglich des Erkrankungsalters Platz greifen muss. Aus 
gleichen Griinden der Vorsicht wurden von den 254 verstor- 
benen Lepròsen bloss 166 verwertet. — Von diesen verstarben : 


im 1.Jahre der Erkrankung 3 im12. Jahre der Erkrankung 8 
Li « 16 ulo © a « 9 
cl E I, « « LE (CY 2. ESTE: RANA TC 2 
cc Se: AR ( 18 dor wa « 4 
0 307 I SETT RARA 10 (0 0 FARINA COS < 4 
ene n « 16 lug ite ( 1 
Mint «DIE a) doi is < Pa 
(00 POSI ROBE « ia) PAGA III CASEARI « 1 
CD « @ « IRC « ò 
ue a ‘« « ISEE (( È 
Cl. aa ( 7 TESE 


1 GLùck: Bericht des V. internationalen Dermatologen Kongresses 
IMAbS:-S/.6. 
Sieve: Lc S.7. 
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Aus dieser Tabelle ist die ùbrigens olhnedies schon be- 
kannte Tatsache, dass die Lepra eine exquisitechronische Krank- 
heit ist, ersichtlich, andererseits, jedoch auch der Umstand, 
dass die iberwiegende Mehrzahl der Lepròsen das erste 
Dezennium des Krankheitszustandes nicht iberlebt. Es ist 
allerdings zu berùcksichtigen, dass unsere Lepròsen vorwie- 
gend dem Bauern- und Taglòhnerstande, und zwar aus den 
irmsten Schichten dieser Berufe angehòren und daher ihre 
Lebensbedingungen besonders ungiinstige sind. Wie sehr 
dies jedoch auf den Verlauf der Krankheit Einfluss hat, ist 
von vorneherein klar und wurde schon direkt festgestellt, 
dass sich bei bemittelten oder in den geordneten Verbàltnis- 
sen eines Asyles befindlichen Lepròsen durch entsprechende 
Pflege ihr Schicksal ginstig beeinflussen lisst.! 

Mehr nebenséchlich, aber doch nicht ganz ohne Interesse 
sind die Sfandesverhdaltnisse unserer Lepròsen. 


Es warcen lediao n Mini 
Verlieimralet: 2 10 e 
Verwitwet. — eu Resa 
Unbeltannt — i L'E 0 
Zusammen: _ 393 Falle. 


Es eribrigt noch das Verhdltnis der beiden Formen 
der Lepra bei unserem Krankenmateriale anzugeben. Ich lasse 
mich hiebei nicht in eine Diskussion dariiber ein, ob es be- 
rechtigt ist neben der Lepra tuberosa und der Lepra anàsthe- 
tica die dritte Form der mixta oder tubero-anasthetica zu 
unterscheiden. Der verneinende Standpunkt Hansen und Loorrs, 
insbesondere aber die geistreiche Argumentation Altmeister 
Hanxsens ? zu Gupsten des Fallenlassens der 3. Form haben 
gewiss ihre Berechtigung, und auch hierzulande haben wir 
beobachtet, dass Fille von Lepra tuberosa in die anésthetische 
Form, und umgekehrt ibergingen. Aus praktischen Grinden. 
und zum Zwecke des Kontaktes mit den die Falle beobach- 
tenden Arzten méchte ich jedoch den dritten Terminus nicht 
entraten, weil es sich mir bei der raschen Beurteilung der 


1 S..anuch KircuneR V. intern. Dermatologen Kongress Berlin 1904, 
II. Band, II. Th. S. 24. 

2 Hansen: Verhandlungen der I. Lepra-Conferenz zu Berlin, II. 
Bd., S. 193. 
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Einzelfàlle sehr erwiinscht erwiesen hat, eine Definition zur Hand 
zu haben, welche jene zahlreichen Fille prizise umfasst, bei 
denen die Knotenform neben der anisthetischen Form gleich- 
zeitig auftritt und bei welchen Patienten beide Symtomen- 
reihen parallel nebeneinander jahrelang verlaufen und auch in 
der Regel bis zum Tode des Patienten ihren Charakter nicht 
verindern. Die Hervorhebung dieser dritten Art erscheint mir 


‘um so mehr am Herzen gelegen, als die letzte Arbeit GLicxks! 


mit meisterhaftem Griffel die seinerzeit von DaxieLsEN und 
Borck aufgestellte und von LeLoir, Impev u. a., anerkannte 
Lepra tubero-anàsthetica klinisch pràzisiért und ich die Krank- 
heitsfiille, welche das Substrat dieser Darstellung bilden, 
selbst genau mitbeobachtet und die betreffenden laryngosko- 
pischen und rhinoskopischen Befunde geliefert habe.® Vielleicht 
ist der Zeitpunkt nicht so fern, wo wir ilberhaupt nur von 
einer einheitlichen Lepra sprechen werden, bis dahin hal 
aber auch der Standpunkt Berechtigung, welcher nach GLicK 
und LeLorr, gerade die Lepra tubero-anàsthetica, als den ersten 
urspringlichen Typus der Krankheit betrachtet und sowohl 
in der Lepra tuberosa, als in der maculo-anîsthetica lediglich 
Abweichungen von der eigentlichen Norm sieht. 

Ausser diesen Erwigungen veranlasst mich jedoch auch 
der Umstand zur Trennung der 3 Formen, dass die den bis- 
herigen Konferenzen vorgelegte Statistik der bosnisch-herce- 
govinischen Lepra diese Trennung iibte. 

In diesem Sinne waren von unseren 393 Lepròsen 158 
(40,5 %) mit der Diagnose Lepra tuberosa, 132 (33,75 %) mit 
der Diagnose Lepra anàsthetica 97, (24,28 %) mit der Diagnose 
Lepra tubero-anàsthetica und 6 ohne nahere Bezeichnung der 
Spezialform registriert. 

Gegeniber dem vor 5 Jahren beim V. Dermatologen- 
Kongresse, erstatteten Berichte ist hier ein leises Abschwellen 
der Lepra tuberosa (damals 44,8 9) und Uberwiegen der Lepra 
anàsthetica und tubero-anésthetica zu konstatieren. Ob diese 
Erscheinung als Symptome des Riickschreitens der Epidemie 
aufzufassen ist, wie dies sonst in der Geschichte des Aus- 
satzes zu beobachten war, oder einfach darauf zu beziehen 


1 LeopoLp GLUùck, die Lepra tubero-anàsthetica, vom klinischen 
Standpunkte geschildert, Lepra, 1908, VII. Bd. Fasc. 1. 
pulse: SJ: 
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ist, dass unsere Arzte mit den Symptomen der Lepra immer 
besser vertraut und auch offiziell, wie der spàter mitzutei- 
lende Fragebogen zeigen wird, bekannt gemacht werden, wage 
ich nicht zu entscheiden.* i 

Der Beschdftigung nach, finden sich unter den 393 Lepra- 
kranken : 
Landleute (Bauern und Bàuerinen, bàuerliche Tag- 


lohner, Knechte und Migde)_ _ _ .. 374 
Hirtei= ag Boero 
Schmfiedano sti shupc- 4 
Betttento ee orli 
Foutsdhen e05'aef 2 
Serle. >» Peage o! 


n 


ausserdem je 1 Hodza (mohamedanischer Geistlicher), Krimer, 
Schuster, Koch, Strassenmeister, Strasseneinriàumer, Maurer, 
Streckenmeister, Forsterssohn und eine Tischlersfrau. 

Diese Zusammenstellung lehri, dass fast simtliche Leprò- 
sen dem Bauernstande angehéren (schliesslich sind die 5 Hir- 
ten auch dazu zu zéhlen), was nicht Wunder nehmen kann, 
nachdem fast 88% unserer Bevòlkerung einer agrarischen Be- 
schàftigung nachgehen. Immerhin ist das Ergriffensein der agra- 
rischen Bevélkerung von Lepra mit 97% um so bemerkens- 
werter, als auch die ibrigen Lepròsen (z. B. die erkrankten 
Schiler, die Strasseneinriumer etc.) aus biuerlichen Familien 
stammen. Es kann also behauptet werden, dass die bosnische 
Lepra mit verschwindenden Ausnahmen eine Krankheit der 
bosnischen Landleute ist und sich nur bei solchen verbreitet. 

Wenn nun bei der Berichterstattung iber die letzterwàhn- 
ten Relationen unserer Leprakranken wieder mit allen bisher 
eruirten Leprakranken gerechnet wurde, erscheint es dagegen 
notwendig, um ein zutreffendes Urteil iiber die wirkliche ge- 
genwàartige Verbreitung det Lepra zu gewinnen, die Gesamt- 
zahl der /ebenden Lepròsen zu bericksichtigen. 

Nach einer genauen neuerdings vorgenommenen Controlle 
hat Bosnien-Hercegovina gegenwirtig 135 lebende Leprakranke 


* Auch O. v. PerERrsEN hat fiur Russland die Erfahrung gemacht, 
dass in Gegenden, wo die Anzahl der Arzte gering ist und dieselben 
mit den Frilhsymptomen der Lepra wenig bekannt sind, die Diagnose 
Lepra anasthetica (er nennt sie maculo-neruosa) nur selten vorkommt. 
V. intern. Dermat.-Kongress Berlin 1904. 
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aufzuweisen, worunter sich auch die 6 blos Lepraverdàchtigen 
befinden. Es entfallen sonach, wenn die derzeitige Einwohner- 
zahl mit rund 1,800.000 berechnet wird, auf 10.000 Einwohner 
0.733 Lepròse oder 0.0733 pro mille. 

Die bei einzelnen Autoren* enthaltene Angabe, wonach 
in Bosnien und der Hercegovina, sowie in Montenegro etwa 
je 1 von 2000 Einwohnern lepròs sein soll, entspricht daher nichi 
den tatsiichlichen Verhéiltnissen. 

Auffallig ist die relativ geringe Zunahme, welche die Lepra 
in den letzten 5 Jahren in Zusammenbhalte mit den friiheren 
Jahrgingen erfahren hat. Von 1897 bis 1904 ist die Anzabl 
der eruirten Lepròsen von 133 auf 317, also um 147 Falle 
gestiegen, wéhrend dieser Zuwachs seit 1904 — also in dem 
nur um 2 Jahre kirzeren Zeitraume von 5 Jahren — blos 
76 betriigt. 

Diese Tatsache findet in mehrfachen Umstànden ihre Erklà- 
rung. Die Hauptursache liegt wohl darin, dass in den letzten 
Jahren des vorigen und in den ersten Jahren des laufenden 
Jahrhundertes die Durchforschung des Landes mit ganz be- 
sonderer Intensitàt durchgefihrt wurde. Die Aufmerksamkeit 
der Arzte des Landes wurde durch neueriiche Beeinflussung 
seitens der leitenden Sanititsorgane continuirlich auf die 
Lepra gelenkt, die Anzahl der ‘Arzte wurde fortdauernd 
vermebrt. Fin gròsserer Teil der Arzte entstammt dem im 
Jahre 1894 errichteten Landesspitale in Serajevo, auf dessen 
dermatologischer Abteilung reichlich Gelegenheit geboten war 
und ist, die Diagnostik und Pathologie der Lepra zu studiren. 
Andere wieder wurden an die genannte Anstalt zum Studium 
der Lepra einberufen oder gelegentlich von Dienstreisen in 
die Pathologie der Lepra eingefihrt. Uberdies wurde den 
Arzten eine Anleitung zur Kenntnis der Lepra an die Hand 
gegeben, iber welche spiter eingehender referirt werden wird. 

Wenn nun noch berùcksichtigt wird, dass unsere Aerzte 
mit grossem Eifer und Verstàndnisse den Intentionen der 
Sanitàtsverwaltung in Bezug auf Lepraerkenntnis und Bekàm- 
pfung entsprechen, so ist anzunehmen, dass im Verlaufe von 
circa einem Decennium (etwa von 1898-1903) das Gros der 
Lepròosen auch in seinen versteckten Schlupfwinkeln aufge- 


* KùBLeR, Allgemeine Bemerkungen iber die Geographie der Lepra, 
Verhandlungen der Lepra-Conferenz in Berlin im Jahre 1897. S. 6. 
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deckt war und dass fiir die spéateren Jahre der Durehfor- 
schung nur mehr wenig Falle ibrig blieben. 

Der durchschnittliche jihrliche Zuwachs von 15 Fallen 
des letzten Lustrums ist ein relaliv geringer, so dass noch 
an einen anderen Faktor als Auslòser der geringeren Lepra- 
frequenz gedacht werden muss. Es ist dies die allgemeine 
Verbesserung der hygienischen und sanitàren Verhaltnisse von 
Bosnien-Hercegovina in den letzten Jahren, der zunehmende 
Sinn fir Reinlichkeit, welcher sich sichtbar allen Arzten und 
Commissionsmitgliedern auf den Assentplitzen, den Arzten bei 
den Blatternimpfungen und anderen Amtshandlungen, sowie 
bei allgemeiner Betrachtung der Bevòlkerung manifestirt. 

Welche wichtige Rolle bei der Propagation der Lepra die 
Frage der Reinlichkeit spielt, erscheint wohl seit den grund- 
legenden Publikationen VircHows und Arnaver Hansens und 
der ibrigen ersten modernen Lepraforscher geniigend festge- 
stellt und ist es daher zweifellos, dass der Fortschritt in Be- 
zug auf allgemeine Kòrperpflege auch die Verminderung der 
Lepra in Bosnien-Hercegovina giinstig beeinflusst hat. 

Dieser Erfolg geht mit der Besserung der allgemeinen 
Salubritàtsverhéltnisse Hand in Hand. Dank der Einsicht der 
fiùr Bosnien-Hecegopvina in Betracht kommenden Verwaltungs- 
behorden des k. u. k. gemeinsamen Finanzministeriums und 
der bosnisch-hercegovinischen Landesregierung wurden hiefiir 
namhafte Opfer gebracht, die sich auch in folgenden Ziffern 
wiederspiegeln : | 

Im Jahre 1881 gab es in Boszien-Hercegovina blos 16 
Arzte, deren Beziige 38,244 Kronen betrugen, im Jahre 1906 
(also 25 Jahre spàter) waren hier bereits 88 staatlich angestellle 
Arzte vorhanden, deren Beziige 400,000 Kronen betrugen. Gegen- 
wértig (1909) zahlt das Land 142 Arzte, worunter 96 in staat- 
lichen, 25 in Diensten der Communen (Gemeinden) stehen. 
Es verbleiben sonach blos 21 — etwa ein Siebentel — der 
Arzte, welche nicht amtlichen Charakter besitzen. Es ist dar- 
aus ersichtlich, dass sich Bosnien-Hercegovina dem Ideale 
einer jeden Sanitàtsverwaltung, nàmlich der Verstaatlichung des 
Arziestandes, sehr wesentlich genihert haben und erscheint 
daher auch klar, dass die Ingerenz der Landesregierung auf 
die Bekimpfung von epidemischen und endemischen Krank- 
heiten eine viel wirksamere sein kann, als anderwarts. 

Ein weiterer Fortschritt der Sanitàtspflege ist in der stets 
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steigenden Inanspruchnahme der Sanitàtsstationen durch die 
einheimische Bevòlkerung gelegen. Auch hier mògen einzelne 


Ziffern sprechen. 
Zur Zeit der Okkupation 1878 bestand in Bosnien-Herce- 


govina ein einziges Krankenhaus, und zwar in recht primi- 


tiven Zustande. Jetzt hat das Land ein grosses Landesspital in 
Sarajevo, 9 Bezirks- und 11 Gemeindespitàler, welche gròssten- 
teils allen modernen Anforderungen entsprechen. Ausserdem 
besitzt Bosnien-Hercegovina die Institution der sogenannten 
Gemeindeambulatorien, einer Art von Ordinationsanstalten, 
zumeist in Bezirksorten, welche, nach dem Prinzipe der Offent- 
lichkeit und Unentgeltlichkeit den Zweck verfolgen, der àrme- 
ren Stadt- und Landbevéòlkerang érztliche Hilfe zuganglicher 
zu machen. Bei jedem Ambulatorium wurde auch eine Haus- 
apotheke errichtet, aus welcher an ‘mittellose Kranke die er- 
forderlichen Medikamente kostenlos verabfolgt werden. Auch 
sind hiebei Notbetten vorhanden, wo besonders dringliche 
Krankheitsfille Unterkunft und Pflege finden. Derzeit bestehen 
90 solche Anstalten. 

Es wurde nun, abgesehen von den verpflegten Krankheits- 
fillen folgende Anzahl von Personen in den genannten Heil- 
anstalten wihrend einzelner Jahre ambulatorisch behandelt 
und zeigen die mitgeteilten Daten blos die steigende Inan- 
spruchnahme wahrend eines bestimmten Zeitraumes : 


Ambulatorisch Behandelfe : 


Wo? Im Jahre 1897 Im Jahre 1907 
Im allgemeinen Landes- 
spitale zu Sarajevo 9.519 Personen 15.719 Personen 
In den Bezirksspitiàlern 18.998 ( 36.450 € 
In den Gemeindespitàlern 12.352 ( 48.500 ( 
In den Ambulatorien 10.077 ( 83.438 € 


Ich fihre diese Daten an, um mit ihnen auch das stets 
wachsende Vertrauen der Einwohnerschaft zu unseren sani- 
tàren Einrichtungen zu beweisen, aber auch deshalb, um die 
Vertrauenswirdigkeit unserer Leprastatistik zu erhàrten. Denn 
es ist klar, dass die Angaben ùber das Vorkommen von Krank- 
heiten umso i sind, je mehr Gewahr dafiir geboten 
ist, dass die Arzte mit der Bevorke :rung in Kontakt kommen. 

Der bosnisch-herzegovinischen Sanitàtsverwaltung war 
jedoch nicht damit genug geschehen, die Kranken an ihre 
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Sanitàtsinstitute herantreten zu lassen, sondern es wurden 
von ihr Massnahmen getroffen, die Kranken an ihren Wohn- 
stitten aufzusuchen und so eine energischere Krankheits- 
bekimpfung zu bewerkstelligen. | 

In diesem Sinne erfolgt fast in jedem Falle gehàuften 
Vorkommens infekti6ser Krankheiten die Exmittierung von 
Amtsàrzten auf das flache Land behufs Vornahme sanitàts- 
polizeilicher Massnahmen und Behandlung der Erkrankten. 
Ferner, und dies ist fiir die Leprafrage von ganz besonderer 
Wicbtigkeit und wird in diesem Kreise von hervorragenden 
Dermato- und Syphidologen ganz besonderes Interesse er- 
wecken, hat die bosnisch-herzegovinische Landesregierung 
seit dem Jahre 1905 eine grosse Syphilistilgungsaktion ein- 
geleitet, iber welche an anderer Stelle eingehend berichtet 
werden wird. Hier sei nur erwahnt, dass in allen mit Syphilis 
meistverseuchten Bezirken und hiefir kommen von den 54 
Bezirken des Landes die 28 am dichtesten bevòlkerten in Be- 
tracht, eine planpolle Durchforschung der gesamten Bevòl- 
kerung durch die staatlichen Bezirksaàrzte auf Syphilis an 
der Hand der Hauslisten durchgefihrt wurde, eine Durch- 
forschung, welche mit einer systematischen Behandlung ver- 
bunden ist und dabei ungeahnte kurative Resultate in Bezug 
gezeiltigt hat. 

fs ist nun mit zwingender Sicherheit anzunehmen, dass 
bei dieser Durchforschung auch etwaige noch unbekannte 
Leprafille entdeckt worden wiren und daher beansprucht 
unsere gegenwdartige Leprastatistik einen gròsseren Wert als 
die bisherigen. 

Einen weiteren sehr gewichtigen Beleg fur die Tatsache 
des Riickganges der Lepra als Eudemie in Bosnien-Herzego- 
vina sehe ich in dem Umstande, dass einzelne bisher von 
dieser Krankheit verseucht gewesene Bezirke, nach Absterben 
der lepròs gewesenen Kranken, keinen neuen Zuwachs zu 
verzeichnen haben, somit als leprafei zu bezeichnen sind. 

Es zeigen sich némlich von den bei der Leprakonferenz 
des Jahres 1897* angegebenen lepraverseuchten Bezirken 


* Es. muss bemerkt werden, dass die Durchforschung des Jahres 
1897 eine sehr unvollkommene war und dass damit zu erklàren ist, 
dass der ganze Kreis Bihaé damals keinen cinzigen Leprabezirk auf- 
wies, 
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gegenwdrtig 5 (die Bezirke Visoko, Visegrad, Zenica, Neve- 
sinje, Bilek) vollkommen leprafrei und von den im Jahre 1904 
bei dem V. dermatologischen Kongresse angegebenen 36 Be- 
zirken 6 weitere (die Bezirke Gradacac, Tesanj, Pranjavor, 
Glamoé, Varcar-Vakuf und Livno) leprafrei. Nun ist in- 
zwischen in zwei Bezirken des nordwestlichen Kreises B7laé — 
in Sanskimost und Petrovac — je ein Leprafall konstatiert 
worden, so dass sich die Anzahl der zur Zeit lepraverseuch- 
ten Bezirke auf 29; gegeniiber 36 des Jahres 1904, beléuft. 


Folgende Tabelle erlàutert diese Verhàltnisse. 


Es waren Lepròse: 





Im Bezirke i. si ce E Im Bezirke pu Hess ea 
dalfajowéso<2 © I 9 Prozei zio. 48 8 
Papato > 87 ti) Zenica 19 gup brite 
Nibeoradone vol 10 _ Varcar-Vakuf _ _ 3 _ 
LOS a RAI 7 Deiana cato I 
Sonica iu 10 4 Bieliva Sa curoti 4 3 
Rogatital 23 14 Gradacac l — 
Aosta dare Doe diettt013 5 Maslata:padogso1 1 
MUBUSE ASSE 1903 2 Sreberntica a L'U16 10 
ie nei 16 A Vllasénicar LL 13 6 
[16 (1 3C0 AMIR RAMI RAIN > a) ANOTMESS, Oi? è 3 

veni 1 — Kotok-Vatos: 18 9 
notato ner IE l Pra vor DEI — 
cri ene ei D bieten, ica — 
| 155: AR RARI 4 eri So e 2 
A Ag LARIO PA OSS I EE O 10 
dita NE 9 7 Sanskimost _. .. — ] 
ESE MENE US 4 Bi=Petrovac i UL 1 
Buosshi.gisea  ] —- 215 135 


Dieser unzweideutige Rickgang der Lepra ist, wie ich 
wiederholt betonen méochte, in erster Linie den Fortschritten 
in der allgemeinen Assanierung des Landes zuzuschreiben. 
Immerhin sind die Verfiigungen, welche seitens der. Lan- 
desverwaltung direkt zur Bekimpfung der Lepra getroffen 
wurden, gewiss auch von Bedeutung fir den schliess- 
lichen Erfolg und sollen somit diese Massnahmen aufgezahlt 
werden. 


\ XVI® Congrès I. M. — 1812 Section. 9 
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Nachdem bereits in den Achtziger:Jahren des vorigen 
Jahrhundertes mehrere Leprafille durch die in Bosnien- 
Herzegovina befindlichen Zivil- und Militàràrzte festgestellt 
und Hofrat Professor NEUMANN auf seinen ad hoc unternom- 
menen Reisen diese Diagnosen verifiziert. und einige neue 
Falle eruiert hatte, erhielten im Jahre 1891 alle Amtsàrzte 
den Auftrag, in ihren Amtsbezirken nach etwaigen Lepra- 
fillen Umschau zu halten, wobei ihnen eine Anleitung be- 
ziglich der Symptomatologie der Lepra an die Hand gegeben 
wurde. Im Jahre 1895 wurde dieser Auftrag erneuert und 
wurden die Behòrden angewiesen, dass die Gesundheitsver- 
haltnisse jener Ortschaften und deren Umgebung, wo Lepra- 
kranke vorkommen, genau erhoben, dass insbesondere in 
diesen Orten auch auf das anderweitige Vorkommen von 
Leprafallen geachtet und in erster Linie der (Gesundheits- 
zustand der Angehòrigen und Hausgenossen Leprakranker 
genau erhoben werde. Gleichzeitig wurde den Arzten neuer- 
dings Belehrungen zur Orientierung fir die betreffenden Er- 
hebungen ibermittelt. 

Schon auf Grund dieser Weisungen war die Schaffung 
einer Art Leprakatasters gegeben. Noch schàrfer wurde jedoch 
an die Herstellung eines solchen nach der Berliner Lepra- 
konferenz des Jahres 1897 geschritten. Die Ergebnisse dieser 
Konferenz wurden niémlich allen bosnisch-herzegovinischen 
Behorden und Arzten im Jahre 1898 mit der Weisung zu- 
gestellt, dass sie verpflichtet sind, jeden wahrgenommenen 
Leprafall behérdlich anzumelden, dass sie ferner  namentlich 
die tuberosen Formen méglichst im Auge behalten, nachdem 
die Infektiositàt dieser Formen nach Aufbruch der Knoten 
intensiver wird, dass endlich im Einblicke auf die Kontagio- 
silàt der Krankheit, welche durch Effekten, wie: Kleidungs- 
stiicke, Ess- und Trinkgeschirre, Bettzeug, Wasche, insbeson- 
ders aber durch Verbandstiicke ibertragen werden kann, eine 
sorgfiltige Desinfektion und, wo tunlich, die Verbrennung der 
infizierten Effekten, namentlich aber die Vertilgung der von 
Leprakranken beniitzten Verbandstiicke durch Feuer, zu ver- 
anlassen ist. 

Eine spétere Verfigung — aus dem Jahre 1900 — hat 
die Ermittlung der Fille der in den Anfangsstadien befind- 
lichen Lepròosen zum Gegenstande, nachdem es den Anschein 
hatte, als wiirden von den Arzten ausschliesslich mehr oder 
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weniger vorgeschrittene Leprafille zutage gefòrdert und re- 
zente Erkrankungen itbersehen werden. Es ist ja auch be- 
greiflich, dass die beginnende Lepra wegen der in der Regel 
geringen Beschwerden, mit denen sie einhergeht, dann wegen 
der Indolenz der betreffenden Kranken nicht zur arzilichen 
Beobachtung gelangt, eventuell aber nicht als solche erkannt 
wird. Um dieser Eventualitàt vorzubeugen, gab die Landes- 
regierung den Arzten eine zusammenfassende Darstellung der 
Initialsymptome des Aussatzes zur Orientierung an die Hand, 
welche Darstellung auch eine Anweisung hinsichtlich des bei 
der bakteriologischen Feststellung des Hansenschen Lepra- 
bazillus zu beobachtenden Vorganges enthiilt. Diese bakterio- 
skopische Untersuchung des Nasenschleimes wurde fiir alle 
Lepraverdichtigen und deren Hausgenossen obligatorisch ge- 
macht und wurden die Arzte angewiesen, falls sie selbst nicht 
in der Lage wàren, diese Untersuchungen aus irgend welchen 
Griinden durchzufihren, die lufttrockenen Préparate an die 
dermatologische Abteilung des Landesspitales zur Feststellung 
des Befundes einzusenden. 

Diese Belehrung hat folgenden Wortlaut: 

An der Haut kònnen die Anfangserscheinungen der Lepra in vier 
verschiedenen Formen auftreten u. zw. als Flecken, Knétchen, Blasen 
und Infiltrate. 

Nach mehr-minder ausgesprochenen Fodromalerscheinungen (allge- 
meine Abgeschlagenheit, Fieber, Gliederreissen, Kopfschmerz etc.) treten 

im Gesichte oder in den Extremitàten, seltener am Stamme lebhaft 
rote bis blassrote, scharfbegrenzte, leicht elevierte, auf Fingerdruck 
nicht ganz ablassende, linsen- bis daumennagelgrosse Flecke auf, die 
weder jucken noch schmerzen. 

Das Exanthem zeigt meist eine sehr verschiedene Persistenz. In 
dem einen Falle kann es wochen- und monatelang unveràndert bleiben, 
in dem anderen schwindet es schon nach mehreren Tagen und hat 
daher einen ausgesprochenen erythematòsen Charakter. Bei làngerem 
Bestande kònnen sich besonders im Gesichte aus den Flecken derbe, 
erhabene, braunrote Knoien bilden, die dann lange Jahre persistieren. 

Die Flecken an den Extremitàten und namentlich die an Stamme 
zeigen nach wenigen Monaten eine deutlich ausgesprochene An- 
àsthesie und Analgesie. An denselben werden weder Pinselstriche noch 
Nadelstiche empfunden. Nach der Ansicht mancher Autoren (z. B. 
Petersens) kann man aus der Lokalisation der Flecke auf den nach- 
folgenden Krankheitstypus mit einer gewissen Wabhrscheinlichkeit 
schliessen. So spricht der Sitz in Gesichte fùr Lepra tuberosa oder 
mixta, der an den Extremitàten und besonders am Stamme fiir Lepra 
anzgesthetica. 

In einer geringen Anzahl von Fillen bilden Kroten im Gesichte 
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und an den Extremitàten die ersten Symptome der Krankheit. Aus 
ihrer Kleinheit, der lebhaften Faàrbung, sowie der geringen Anzahl 
kann man auf die Kùrze ihres Bestandes schliessen. Doch, wie gesagt, 
gehòren diese Falle zu den Ausnahmen. 

Viel hàufiger wird man das Auftreten von £7asen beobachten 
kònnen. Dieselben sind linsen- bis bohnengross, manchmal noch gròsser, 
prall gespannt und haben einen anfangs klaren, spàter aber milchig 
getribten Inhalt. Da sie meist in der Umgebung der £2/bogen und 
der Knie auftreten, werden sie hàufig durch Druck oder das Scheuern 
der Kleider rasch zum Bersten gebracht. Die von der Oberhaut ent- 
blòssten Stellen bilden sich in flache, leicht belegte Erosionen um, 
welche nach erfolgter Uberhàutung sehr haufig runde, kronen- bis 
guldenstieckgrosse, flache oder leicht vertiefte, mit gefalteter Epidermis 
bedeckte mattglinzende, anàsthetische Narben hinterlassen. Haben die 
Blasen Zeit einzutrocknen, so hinterlassen sie eine dem Umfange des- 
selben entsprechende, pigmentlose, anàsthetische Stelle. 

Die erwahnten initialen Blasen dirfen nicht mit denen ver- 
wechselt werden, welche bei den unempfindlichen Kranken mit bereits 
vorgeschrittener Lepra anàsthetica so hàufig infolge von Verbrennungen 
und Verbrihungen aufzutreten pflegen. Diese letzteren sind meist an 
den Haànden und den Fissen lokalisiert. 

Ausser den bisher erwaàhnten Verànderungen an der Haut wurde 
in mehreren Fallen ein oder mehrere Infiltrate als Initialeruption der 
Lepra konstatiert. Dieselben sind flach erhaben, mattrot, bis braunrot, 
doppelheller- bis guldentickgrosse und scharf begrenzt; sie kònnen 
Jahrelang unveràndert bestehen oder sinken mit der Zeit im Zentrum 
ein. In diesen Falle haben sie eine gewisse Ahnlichkeit mit dem 
Herpes tonnurans oder bei gròsserer Ausdehnung der Effloroszensen 
mit dem Ecema marginatum, von denen sie sich sowohl durch den 
Mangel an Schuppung als auch durch zentrale Andsthésie unter- 
scheiden. Die initialen Infiltrate sitzen entweder an einer der Extremi- 
titen oder am Stamme, 

Neben den Erscheinungen an der Haut lenken hàufig die an der 
Schleimhaut der Nase unsere Aufmerksamkeit auf sich. Ein hart- 
nackiger Nasenkatarrh, nicht selten auch Blutungen aus der Nase, und 
ein unangenehmes Gefilhl der Trockenheit in ihr belàstigen manchen 
Kranken schon vor dem Ausbruche der erwàhnten Hautausschlige. 
Diese Symptome dirfen besonders bei solchen Individuen nicht ausser 
Acht gelassen werden, die mit Lepròsen verkehren oder verkehrt haben. 

Untersucht man die Nasenschleimhaut eines Lepraverdàchtigen, 
so wird man, wenn es sich um den Beginn der Lepra tuberosa bzw. 
mixta handelt, oft eine auffallende Rétung und Schwellung derselben 
konstatieren. In manchen Fàllen kann man schon in diesem frùhen 
Stadium an der Scheidewand ein flaches Geschwùrchen nachweisen. 
Doch auch abgesehen davon, darf man in keinem Falle unterlassen, den 
Nasenschleim auf das Vorhandensein von Leprabazillen mikros- 
kopisch zu untersuchen. 

Der mit einer in der Flamme sterilisierten Platinòse entnommene 
Nasenschleim wird anf mehrere Deckglischen sehr dilnn verstrichen. 





Uber das Vozkommen de Lepta 125 


Die in der Luft getrockneten Pràparate werden hierauf mit der nach 
oben gekehrten bestrichenen Flàche nacheinander dreimal màssig 
rasch durch die Flamme einer gewòhnlichen Spirituslampe gezogen und 
sodann mit der bestrichenen Fliche nach abwàrts in ein flaches Schàl- 
chen mit Karbolfuchsin fùr fùnf bis zehn Minuten gelegt. Nach einer 
Abspùlung mit destilliertem Wasser kommen die Pràparate fir wenige 
Sekunden in 3 % Salzsàurealkohol behufs Entfàrbung, von wo sie nach 
einer weiteren Abspùlung in destilliertem Wasser fùr ein bis zwei 
Minuten in ein Schalchen mit 1 % wasseriger Methylenblaulòsung gelegl 
werden. Von den blau gefàrbten Praàparaten wird nun der Ùberschuss 
der Farbe durch eine neuerliche kurze Abspùlung mit destillierten 
Wasser entfernt, worauf sie zwischen Fliesspapier getrocknet und mit 
der bestrichenen Flàche nach abwarts in je einem Tropfen Kanada- 
balsam auf Objekttràger eingebettet werden. 

Schon bei einer Vergròsserung von 600 linear werden die rotge- 
fàrbten, meist in runden Kolonien angehaàuften Leprabazillen — wenn 
solche ùberhaupt vorhanden — nachzuweisen sein. Ist der Befund ein 
positiver, so erscheint die Untersuchung der anderen Praparale als 
ùberflùssig, ist er aber im ersten Pràparate negativ, so mùssen minde- 
stens noch zwei pis drei weitere genau durchsucht werden, um ein 
sicheres Urteil abgeben zu kònnen. 

In keinem Falle, der den Verdacht auf beginnende Lepra 
erregt, soll man es unterlassen die Schleimhaut zu besichtigen 
und den Nasenschleim auf die Anwesenheit von Haxsenschen 
Bazillen zu untersuchen. 

Desgleichen ist diese Untersuchung angezeigt dei sUmtlichen 
Hausgenossen eines Leprakranken, weil hiedurch die Mòglichkeit 
einer Fruhdiagnose der Krankheit bei anscheinend noch ganz gesunden 
Individuen nicht ausgeschlossen ist. 

Eine dritte Gruppe von Frùhsymptomen liefert das periphere 
Nervensystem. Hartnàckige Neuralgien im Gebiete der Nervi 
ulnares, welche mehr oder minder geschwellt und drwuekempfindlich 
sind, namentlich aber die Tastbarkeit bzw. Schwellung eines oder 
beider n. n. auriculares 7w4jores, welche unter der Haut des Halses 
auf den Kopfnickermuskeln nach aufwirts gegen den Zitzenfortsatz 
(process. mastoideus) verlaufen, und die nach den bisherigen Er- 
fahrungen bei Nichtlepròsen nicht tastbar sind, sowie endlich das sub- 
Jektive Gefihl von Pamstigsein und Kriebeln in den Handen und 
Fiissen verdienen eine besondere Beachtung. 

Schliesslich darf nicht vergessen werden, dass bei der dbeginner- 
den andsthetischen Lepraform mneben den soeben beschriebenen 
Erscheinungen seitens des Nervensystems, die in dem Finzelfalle 
eine verschiedene Intensitàt erreichen, und den friher erwaAhnten 
Narben nach Blasen in der Umgebung der Ellbogen: und der 
Knie nicht selten schon frùlhzeitig eine leichte Beugung des 
Kleinfingers im Nagelgliede und eine Adb/achung (Atrophie) des 
Daumenballens konstatirt werden kann. 
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Gleichzeitig erhielten die Behòrden den Auftrag, in allen 
Fallen, wo eingehende arztliche Erhebungen im Provenienz- 
orte oder in der Familie eines Leprakranken oder dieser Krank- 
heit Verdichtigen, geboten erscheinen, die Exmittierung des 
Amtsarztes zu verfigen. 

Ein Jahr nach diesem Erlasse — d. h. im Jahre 1901 — 
ging die Landesregierung um einen Schritt weiter. Wahrend 
nàmlich bisher blos eine fallweise Untersuchung der Lepròsen 
oder Lepraverdichtigen angeordnet und geiùbt wurde, wurde 
nun die fortdauernde alljihrliche Untersuchung aller Lepra- 
kranken und der mit ihnen in innigerem Kontakte lebenden 
gesunden Personen veranlasst. Zu diesem Zwecke wurde bei 
jedem Bezirksamte die Anlage eines Sfandesbuches aller Lepra- 
kranken und der mit ihnen in Hausgemeinschaft lebenden 
Angehé6rigen und sonstigen Individuen verfiggt. Die in diesem 
Standesbuche verzeichneten Personen sind, wie gesagt, all- 
Jahrlich amtsarztlich zu untersuchen und ist der Befund im 
Standesbuche kurz anzumerken. 

Diese Evidenzfihrung und die Untersuchungen der ge- 
sunden Wohnungsgenossen werden, im Hinblicke auf die 
lange Inkubationsdauer der Lepra auch nach dem Tode der 
betreffenden Kranken durch mehrere Jahre fortgesetzt. 

Ich brauche nicht zu betonen, dass die Durchfihrung 
aller dieser Verfiigungen durch Inspizierung entsprechend 
kontrolliert wird. 

Im Jahre 1901 wurde endlich an eine ausgedehntere 
Isolierung aller Leprakranken geschritten. Diese Isolierung 
wurde zunéchst den Kranken im Wege der Behòrden nahe- 
gelegt, und wurden diese angewiesen, alle Interessenten — so 
namentlich die Haus-* und Ortsiltesten — auf die Gefàhrlich- 
keit und Kontagiositàt der Kranken ‘aufmerksam zu machen. 


* In Bosnien besteht das System der sogenannten Hawskommu- 
nionen. Das Wesen dieser sehr alten Institution besteht darin, dass die 
vom gemeinsamer Ascedenten abstammenden und durch Blutverwand- 
schaft verbundenen Familienstànde, beziehungsweise die in den Fa- 
milienverband durch Einheirat aufgenommenen Personen zu gemein- 
schaftlichem Erwerbe danernd verbunden sind, ihren gesamten Ver- 
dienst, beziehungsweise ihre ganze Arbeitskraft der Gemeinschafl widmen 
und ihren Lebensunterhalt von derselben beziehen. Dem Hawsdltesten 
(staresna) kommt das Verfiigungsrecht iber den ganzen Hausstand 
der Familiengenossenschaft, sowie ibber die Wirtschaftsfùhrung zu. 
Die einer Hauskommunion Angehòrigen wohnen in einem gemeinschaft- 





Uber das Vorkommen de? Lepra 127 


Ich halte diese Belehrung der filhrenden Bevòlkerungs- 
faktoren iber die Kontagiositàt fir besonders wichtig. Mit 
Recht sagt Altmeister Hansen ®: Es ist sehr schwer, meistens 
unmòglich, einen Lepròsen davon zu iberzeugen, dass er fiir 
seinen Nachsten gefàhrlich sein kann; dagegen ist es leicht, 
die Gesunden hievon zu iberzeugen und da die Letzieren 
glicklicherweise in der Majoritàt sind, so schligt die gesunde 
Vernunft meistens durch. Und Neisser® bezeichnet das wach- 
sende Verstindnis der gesunden Bevòlkerung fir die Wichtig- 
keit der Durchfihrung der Schutz- und Isolierungsmassregeln 
als wesentlichen Faktor der Leprabekémpfung. 

Um diese Bestrebungen zu unterstiitzen, hat die Landes- 
regierung im Jahre 1905 mit einem neuerlichen Zirkularerlasse 
unter Hinweis auf die ginstigen Erfahrungen, welche mit 
dieser Art der Isolierung in Norwegen gemacht wurden, die 
Behòrden aufgefordert, auf die Bevolkerung im Wege der Be- 
lehrung und beharrlichen Einflussnahme dahin zu wirken, dass 
fiir die Lepròsen in deren Behausung ein mit einem separaten 
Ausgang versehener abgesonderter Raum, sei es durch Ab- 
teilung oder Anbau, geschaffen werde, wo der Kranke zu schlafen 
und seine Mahlzeiten einzunehmen hàtte. 

Die betreffenden Parteien sind iberdies zu veranlassen, 
fùr die tunlichste Reinhaltung des erwihnten Raumes, des 
Lagers, der Kleider, Wische, speziell aber der etwaigen Ver- 
binde des Kranken sowie fir die Kòrperreinigung der Kranken 
selbst Sorge zu tragen. Uber den Erfolg dieser Massnahmen 
haben die Bezirksàamter regelmassig mit Jahresschluss zu be- 
richten. 

Es kann nun nicht verhehlt werden, dass diese einlaufenden 
Berichte sehr héufig ein nur geringes Einhalten der Isolierungs- 
anordnungen zu vermelden in der Lage sind. Zumeist scheitert 


lichen Wohnhause oder einer Hausergruppe, die sich mit der Ver- 
mehrung der Familie durch Zubauten gebildet hat. (Bericht ùber die 
Verwaltung von Bosnien und der Hercegovina, herausgegeben vom k. u. k. 
gemeinsamen Finanzministerium 1906 S. 38.) 

1 ARNAUER Hansen, Mitteilungen und Verhandlungen der inter- 
nationalen wissenschaftlichen Lepra-Konferenz zu Berlin 1897. VII. Ab- 
tellung S. 4. 

2 NeIssER, Generalreferat iber den gegenwartigen Stand der gegen 
die Lepra getroffenen Massregeln. Verhandlungen des V. Dermatologen- 
Kongresses Il. Bd. p. 49. Berlin 1904, 
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dies an der finanziell geringen Leistungsfihigkeit der betreffenden 
Personen und hier wird dann in der Regel seitens der Landes- 
regierung unterstiittzend eingegriffen. In vielen Fallen wurde 
die Uberfùhrung in die Leprastation der dermatologischen 
Abteiluang des Serajewoer Landesspitals veranlasst und dies 
insbesondere dann, wenn offene Geschwire die Infektions- 
gefahr ganz besonders heftig erscheinen liessen. Hervorzuheben 
ist hiebei, dass, sofern es sich um Familienernahrer handelt, 
den Angehòrigen der Kranken angemessene Unterstitzungen 
aus Landesmitteln verliehen werden. Die Detenierung der 
Lepròsen erfolgt kostenlos. Nachdem solcherart zirka 160 
Lepròse mit den schwersten ulzeròsen Formen durch Jahre, 
oft Zeit ihres Lebens, in der besagten Station verpflegt und 
wenn auch ohne Zwang, so doch mit einer gewissen douce 
violence zuriickgehalten wurden, so ist darin zweifellos ein 
méchtiger Faktor zur Unschadliehmachung zahlreicher Lepra- 
Infektionskeime gelegen. 

Uber die klinischen Befunde bei diesen Fàllen wird 
Primararzt Dr. ZEcHMEISTER, der gegenwértige Vorstand dieser 
Abteilung referieren. 

Ausser den eben aufgezahlten einschneidenderen Mass- 
nahmen wurde seitens der Landesregierung natirlich noch in 
wiederholten Detail-Verfiigungen der Propagation der Lepra 
entgegengearbeitet, beispielsweise durch Enthebung der Lep- 
ròsen vom Erscheinen am Assentplatze etc. etc. 

Wenn wir sonach mit grosser Berechtigung annehmen 
kònnen, dass an dem Riickgange der bosnischen Lepra auch 
die zu deren Bekimpfung direkt und indirekt getroffenen 
Massnahme beteiligt sind, so miissen wir uns doch die Frage 
vorlegen, ob nicht diese Effekte teilweise durch eine Ander ung 
des Charakters und der Malignitàt des bosnischen Aussatzes 
bedingt sind? 

Hier kònnen wir nur Vermutungen aussprechen, Ver- 
mutungen, die auf umso vagerer Grundlage stehen, als die 
Art der Ubertragung und Verbreitung der Lepra noch ein 
Buch mit sieben Siegeln ist. Um Missverstàndnisse von vorne- 
herein vorzubeugen, erklire ich mich als iberzeugter Konfa- 
gionist, der trotz aller negativen Ergebnisse der Kultivierung 
des Leprabazillus und sonstigen Einwendungen, auf das 
Glaubensbekenntnis eingeschworen ist, dass ohne den Hansen- 
Nersserschen Bazillus keine Lepra denkbar ist. 
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Gerade an unserem Krankenmateriale haben sich wieder- 
holt unzweideutige Beobachtungen ergeben, wonach aus ganz 
gesunden Familien provenierende Individuen, nachdem sie in 
lingeren Kontakt mit Lepròsen gelangt waren, selbst an Lepra 
erkrankten. In diesen Fillen konnte von Hereditàt keine Rede 
sein. Am schlagendsten ist der Fall eines lbjàhrigen Forster- 
sohnes, aus einer aus Krain nach Bosnien eingewanderten, 
vollig leprafreien Familie stammend, der an Lepra tuberosa 
erkrankte und auch daran verstarb. 

Dieser Kranke war iibrigens der einzige Lepròse unter 
den aus Osterreich und Ungarn nach Bosnien eingewanderten 
Familien. 

Ob aber das Virus nur vom Menschen auf den Menschen 
ibertragen wird, oder auch durch Gebrauchsgegenstinde, oder 
tierische Zwischentriger, oder andere Faktoren, das sind Fragen, 
die mit den heutigen Erfahrungen noch nicht gelòst werden 
kònnen und wohl fiur lange Zeit noch offen bleiben werden. 

Das Studium der Verbreitungsweise der Lepra in Bosnien 
und der Herzegovina bietet indessen nach dieser Richtung 
immerhin einige Anregungen, welche ich festhalten mòchte. 
Bemerkenswert ist zunicht die Tatsache der Verbreitung im 
ganzen Lande bei Verschonung der nérdlichsten Teile. Sodann 
aber das isolierte Aufflackern in ganz vereinzelten Fallen mit- 
unter nur als ein einzelner Fall in den Zentren einiger Bezirke 
| (Bihac, Sanskimost b. Petrovac, Zepèe, Banjaluka.* 

Diese Beobachtung ist dem isolierten Auftreten vereinzelter 
Leprafàlle in Frankreich (Bordeaux) an der ligurischen 
Kiiste und anderen Orten Europas, wo gar keine, weder here- 
ditàre noch kontagiòse Kontinuitàt nachzuweisen war, an die 
Seite zu stellen. Hierher gehòrt auch als ebenso interessant 
das Vorkommen ganz vereinzelter und auch vereinzelt  ge- 
bliebener Fille in der amtlichen ésterreichischen Nachbar- 
provinz Bosniens, in Dalmatien. Die dortigen ersten Lepra- 
falle wurden ibrigens im bosnisch-herzegovinischen Landes- 
spitale zu Serajewo konstatiert, und zwar der erste mit der 
gemischten Form behaftete, durch Dr. GLucgx im Jahre 1895, 
und der zweite, an der anàsthetischen Form leidende, durch 
mich, nachdem er wegen nervoser Erscheinungen die damals 


* Der Banjalukaer Fall kommt in den Tafeln nicht vor, weil er 
1904 noch nicht eruiert und 1909 schon verstorben war. 
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unter meiner Leitung stehende interne Abteilung des Spitales 
aufgesucht hatte. Der erste Patient stammte aus 5an/ja bei 
Vrgorac im politischen Bezirke Makarka, der zweite Patient 
aus Vidonje im politischen Bezirke Mefkooic.  Wihrend der 
Erstere angab, dass seine Mutter und Schwester unter ganz 
gleichen Erscheinungen erkrankt seien, demnach auch lepra- 
krank sind, war die Anamnese des zweiten Kranken ganz 
negativ. Seine Familie ist sowohl vàaterlicherseits, als auch 
mitterlicherseits seit Menschengedenken nicht aus seinem 
Heimatsorte Vidonje herausgekommen, wo seines Wissens 
ausser ihm niemand mit Erscheinungen behaftet ist, noch war, 
die an seine Krankheit erinnern wiirden. Der Fall war sonach 
ein ganz isolierter, bis der damalige k. und k. Fregattenarzt 
und jetzige Serajewoer Primararzt Dr. ZecumersTER im Jahre 1900 
an einem gleichfalls aus Vidonje gebiirtigen Matrosen im 
Marinehospital zu Pola Lepra, und zwar ebenfalls die anésthe- 
tische Form, konstatierte. Bei ad hoc vorgenommener Be- 
reisung Da/matiens fand Dr. Zecumerster in Vidonje in der- 
selben Familie noch zwei weitere Leprafille. Seitdem sind 
noch von Dr. von Dosmi auf der Insel Lissa einige Leprafàlle 
aufgefunden worden, doch bleiben die dalmatinischen File 
immerhin sehr vereinzelt und diurften kaum ein Dutzend er- 
reichen. | 

Ein Blick auf die von mir oben beigebrachte Lepra-Karte 
zeigt mit Deutlichkeit, dass die nòrdlichen und westlichen 
Partien des Landes von der Lepra relativ verschont blieben, 
es liegt somit die Vermutung nahe, dass die Invasion der 
Lepra von den éstlichen und siidlichen Grenzen des Landes 
(wohl von der Tiirkei und Montenegro* aus) erfolgt ist. Zu 
welchem Zeitpunkte dies geschah, lisst sich kaum annéhernd 
genau feststellen, vielleicht schon zur Ròmerzeit, wahrschein- 
licher jedoch zur Zeit der Vòlkerwanderung und in den ersten 
Jahrhunderten des Mittelalters, wo das ganze Europa von 
Lepra durchseucht wurde und sich auch am Ba/kan, speziell 
aber in Bosnien ein lebhaftes Kriegsleben entwickelte. Die 


* In Montenegro waren im Jahre 1904 ungefàhr 100 Leprakranke 
vorhanden gewesen, die ausschliesslich in den an der albanisch-herze- 
govinischen Grenze anstossenden Gebieten in Bezirken, welche vor 
dem Berliner Kongresse tiirkisch waren, verbreitet sein sollen. 

B. PerasitscH, Verhandlungen des V. internat. Dermatologen-Kon- 
gresses Berlin 1904 1. Bd. S. 295. I 
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Lepra machte aber stets lings der Heeresstrassen ihren Weg. 
Wihrend nun das ibrige Europa mit energischen Isolierungs- 
und oft grausamen Vernichtungsmassregeln die Lepra und die 
Lepròsen bekimpfte, blieb Bosnien-Herzegooina darin zuriick. 
Die tirkische Verwallung hat hier gar nichts vorgesorgt und 
hòchstens durch den fortdauernden Kontakt, in welchem diese 
Provinzen mit der ibrigen 7&rkei standen, in welcher die 
Lepra fortwàhrend weiterwuchert, die Propagation der Krank- 
heit noch mehr gefordert. So ist, wie in allen ibrigen Balkan- 
lindern! die Lepra endemisch geworden. Nur in Gegenden 
derBalkanhalbinsel, in welchen ein regeresKulturleben herrschte, 
gelang es, gleichwie in den mitteleuropàischen Staaten, die Lepra 
einzudimmen, so. z. B. in Dalmatien, wo die Republik fta- 
gusa in zahlreichen Edikten ebenso strenge Vorkehrungen 
in Bezug auf die Isolierung und Hospitalisierung der damals 
dort offenbar sehr haufig vorkommenden Lepròsen traf, wie 
dies im 12.—14. Jahrhunderte anderwàarts der Fall war. Am 
ganzen ibrigen Balkan, also auch in Bosnien, hat inzwischen 
die Lepra unter der tirkischen Herrschaft eine endemische 
Ausbreilung gewonnen, wie iberall dort, wo die Erwerbs- und 
Ernahrungsbedingungen mangelhaft sind und wo es zur Stag- 
nation und Energielosigkeit des Volkslebens kommt.® Dass 
aber, trotz aller dieser begiinstigenden Momente, die Lepra 
auch in unseren Lindern seit dem Mittelalter eine entschiedene 


. Verminderung erfahren hat, ist offenbar darin zu suchen, dass 


1 In Rumdnien waren im Jahre 1904 276 Lepròse konskribiert. 
(BaBEs, Verhandlungen des V. Dermatologen-Kongresses zu Berlin I., 
S. 309) in Serdien um dieselbe Zeit 15 Falle, wobei es interessant ist, 
dass die einzelnen Herde iber das ganze Land zerstreut waren und 
sowohl im Zentrum, als auch an der òstlichen, sùdlichen und westlichen 
Grenze sich befanden. Zusevié, Ibidem S. 381) in 5w/garien nach 
Beron (Ibidem S. 3) 12 Lepròse. BERON gibt jedoch selbst an, dass die Zahl 


. der Lepròsen in Bu/garien eine bedeutend gròssere sei, denn die bis 


jetzt bekannten Falle entstammen verschiedenen Bezirken, haben nie 
miteinander verkehrt und die meisten haben das Land nicht verlassen 
und missen folglich die Krankheit im Lande selbst, also von anderen, 
noch unbekannten Lepròosen bekommen haben. Er glaubt, dass, nach 
der bei den bisher bekannten Fallen gewonnenen Erfahrung, hòchst- 
wahrscheinlich manche Leprakranke als syphilitische, sarkomatose etc. 
gefùhrt werden. 

2 S. ARNING, Lepra und Immigration. Verhandl. der I. Leprakon- 
ferenz. zu Berlin.Jl,;-S. 9. 
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unabhingig von den gegen ihre Verbreitung jeweilig ergriffenen 
Massnahmen, die Lepra, gleich anderen Infektionskrankheiten, 
wie z. B. der Cholera, der Pest, der Influenza, der Diphtheritis, 
Schwankungen der Intensitàt Ihrer epidemischen Ausbreitungs- 
tendenzen zeigt und sich nun seit Jahrhunderlen in der abstei- 
genden Phase befindet, welcher indessen durch andere un- 
giustige Faktoren! hierzulande entgegengearbeitet. wurde. 
Insbesondere wurde hierbei erzielt, dass unsere Lànder von 
dem durch Jahrhunderte in diesen Gebielen wuchernden Lepra- 
virus sozusagen durchtrànkt wurden. So mag es kommen, 
dass in Territorien Bosniens, woselbt durch lingere Zeit 
kein Erkrankungsfall an Lepra aufgetreten war, diese Krank- 
heitskeime persistierten und schliesslich bei irgend einer 
Gelegenheit an dem einzigen Lebewesen, welches fiir sie 
empfànglich ist, dem Menschen, zur Entwicklung kommen. 
In dieser Weise miissen wir uns das sonst véllig rétselhafte 
anscheinend unvermittelte Auftreten vereinzelter  Leprafàlle 
ohne hereditàre und kontagiòse Kontinuitàt erklàren, wie wir 
es in einzelnen Bezirken Bosniens und Dalmatiens und wie 
dies auch in Serbien der Fall zu sein scheint, beobachtet 
haben. 

Wenn nun nach dem Faktor Umschau gehalten wird, 
welcher bei diesen Ubertragungen in Betracht kommt, so dràngt 
sich nurin erster Linie der Gedanke an den Boder als Zwischen- 
triger auf. Schon W. M. GenL hat in, meiner Ansicht nach 
bisher zu wenig beobachtenden Ausfihrungen® auf die Rolle 
des Bodens als jenes Mediums hingewiesen, aus welchem die 
Lepra in den menschlichen Kéòrper inokuliert wird, um dort 
einige Zeit latent zu bleiben und spéter langsam manifest zu 
werden. Ger glaubt, auf Grund seiner als Leiter einer Lepra- 
Anstalt zu Pelantoengan auf Java (Hollindisch-Indien) ge- 
wonnenen Erfahrungen, dass der Mensch den Boden infiziert 
und umgekehrt, dass sonach der Boden als Zwischenwirt 


1 Mòglicherweise haben einzelne muselmanische Lepròse ihre Krank- 
heit auch bei der alljihrlichen Pilgerfahrt nach MeXkka akquiriert. lm 
Hedzas hberrschen hòchst unginstige sanitàre Verhiltnisse. Schmutz 
und Unsauberkeit, beengte Wohnungen und vor allem ein Zusammen- 
stròmen bettelnder Lepròser aus dem ganzen Oriente (s. Bericht des 
Sanitàtsinspektors von Djeddah, Dr. CartAnIsS, in der Sitzung des 
Konstantinopler Sanitàts-Konsails vom 27. Màrz 1909). 

2 GeiLt, Verhandl. der 1. Leprakonferenz l. Bd. p. 14. 
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zwischen Mensch und Mensch dient, dass nicht jeder Boden 
hierzu geeignet ist, sondern dass besondere tellurische und 
atmosphàrische Einflisse vorhanden sein missen, um den 
Boden zum Weiterwachsen des Virus dienlich zu machen. 
Er glaubt weiter, dass auch beim Menschen besondere Be- 
dingungen erfillt sein miissen, um die Krankheit zu akquirieren. 
Diese Bedingungen wirden sich auf die Widerstandsfàhigkeit, 
Rasseneigentiimlichkeiten, Ernaàhrung, das Alter, Geschlecht, 
Hereditit etc. erstrecken. Zur Stitze seiner Anschauung teilt 
GeiLL mit, dass in Hollindisch-Indien, der Stàtte seiner Wirk- 
samkeit, in mehr als 50% aller Fille die ersten Symtome an 
den Fiissen auftreten. Diese Beobachtung erscheint umso 
bemerkenswerter, als sehr gewiegte Leprologen, wie beispiels- 
weise DanieLSEN,! HANSEN und Loort,> KJEeRULF,* von BERGMANN* 
das Vorkommen von Lepra an den Fussohlen leugnen. Es 
haben sich inzwischen klinische unzweideutige Beobachtungen 
von solchen Lokalisationen gehéuft und weise ich nur auf 
die bezigliche vortreffliche Publikation von Ricce” hin. 

EnLers und CannHeiMm © haben dann in ihrer schònen 
Arbeit iber die Lepra der Insel Krefa auf das dort auffallend 
hiufige Vorkommen des mal perforant du pied aufmerksam 
gemacht. Sie fihren diese Tatsache auf die mangelhafte Fuss- 
bekleidung der unbemittelten Krefenser, und auf deren Bar- 
fussgehen zurick und weisen darauf hin, dass solcherart das 
Lepravirus durch die Risse und Geschwire in und um die 
Fussohle in den Organismus gelangen kann. Auch manche 
direkte Beobachtung scheint mirin diesem Sinne zu sprechen. 
Eine davon” soll im Nachfolgenden skizziert werden. 


1 DANIELSEN et Borck, Traité de la Spedalskhed on Elephautiasis 
des Grecs. Paris 1898, Bailiere, p. 206. 

? Hansen und Loorr, Die Lepra vom klinischen und pathologisch- 
anatomischen Standpunkte. Bibliotheca medica. D 11, Heft 2, p. 2, 
Kassel 1894. 

3 KyeruLr, Uber die norwegische Spedalskhed.Virch. Arch. 1853 pilo. 

* v. BERGMANN, Lepra, deutsche Chirurgie Lfg. 106 Stuttgart 1897. 

° RitLe, J. H., Ein Fall von Lepra tuberosa mit Lokalisation an 
den Fussohlen. Lepra, Bibliotheca intern. ll. Bd. 1. J. S. 7. 

© EnLeRs et CannHEIM, La lèpre en Crète. Lepra Bilbliotheca intern. 
Haba: Swe S DS 

7 Die Krankengeschichte stammt von Bezirksarzte Dr. ArnoLD 
LEDERER in Cazir und zwar aus dem Jahre 1906. 
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Meno Menmepovie, 50 Jahre, verheiratet, Bauer, Moslim in Stijena, 
Bezirk Casin, Kreis Bihacé, ansàssig. Schon die Grosseltern waren im 
Orte wohnhaft. Das Haus liegt auf einem Higel, ist einstockig, im 
oberen Stocke sind die Wohnràume, im unteren der Stall. Die Nahrung 
ist die ùbliche meist vegetabilische, sehr selten Fleisch. 

Die ersten Erscheinungen, neuralgieartige Schmerzen im linken 
Arme, traten etwa vor zwei Jahren auf und bald darauf die Kontraktur 
an der linken Hand. Angeblich war er friìher immer gesund. An die 
Grosseltern und Eltern erinnert sich Patient nicht, ebenso nicht an 
deren Geschwister, alle starben, solange er noch ein kleines Kind 
war. Wie er gehòrt hat, starb sowohl der Vater, als auch die Mutter 
an einer sehr kurz dauernden Krankheit innerhalb weniger Tage und 
sollen keine lepraverdàchtigen Erscheinungen geboten haben. 

Der Vater war cca. 40, die Mutter 45 Jahre alt. Zwei Brùder des 
Patienten starben als kleine Kinder, einer mit 35 Jahren. Eine Schwes- 
ter ist verheiratet und ebenso wie ein 80jàhriger Bruder ganz gesund. 

Die Frau des Patienten und seine 7 Kinder sind gesund. 

Der Kranke wohnt zwar in naàchster Nahe eines Hauses, in wel- 
chem frùher Lepròse lebten, doch hat er nie mit ihnen verkehrt und 
sind dieselben vor mehreren Jahren gestorben. 

Ziemlich grosser schlanker, mittelstarker Mann. Beide Augen- 
brauenbògen zeigen starken Haarschwund besonders rechts sind 
bereits alle Haare ausgefallen, dabei sind die beiden Brauen plump 
und verdiekt, jedoch ohne Knotenbildung. An der Stirne ist die Haut 
stark abgeschilfernt. Knoten sind nirgends nachweisbar und ist die 
Haut sehr trocken. An der Nasenscheidewand isì links ein etwa 2 
linsengrosses Ulcus sichtbar. Am linken Oberarme findet sich beuge- 
wàrst ein kronengrosser, heller, glànzender Fleck, dessen Umgebung 
dunkler gefàrbt ist. Am rechten Unterarme ist eine alte ausgedehnte 
Brandnarbe. Beide E/bògen zeigen glànzende, abschilfernde, runze- 
lige Haut. I 

Die Haut des linken Handtellers ist livid, selir straff gespannt 
und atrophisch. Der 4. und 5. Finger sind maximal gebeugt, ohne 
Narbenbildung. Der Zeigefinger zeigt beginnende Atrophie des End- 
gliedes. Dorsal ein frischer Brandeffekt. 

Beide Kniee zeigen dieselbe Hautbeschaffenheit, wie die Ellbò- 
gen. Linker Unterschenkel plump, òderatòs, Fuss sehr plump. x 

Der Temperatursinn ist stark veràndert und wird kalt und warm 
nur im (Gesichte unterschieden. Unterschenkel und Unterarme sind 
ganz anàsthetisch an einigen Stellen besteht verlangsamte Perception 
wahrend am ibrigen Teile der Extremitàten eine Abschwachung des 
Gefùhles nachweisbar ist. Die Reflexerregbarkeit ist herabgesetzt. 
Sowohl die beiden nn. Auriculares, besonders der rechte, als die nn. 
Ulnares und Peronei zeigen starke Verdickungen. Die Daumenballen 
beiderseits sehr atrophisch, der Kleinfingerballen links fehlt ganz, 
und ist rechts nur gering ausgebildet. Das Endglied der linken Zeige - 
fingers in beginnender Mumifizierang. Die linken Zehen hochgradig 
verdickt mit beginnender Eiterung unter denselben, und unter dem 
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Kopfchen des linken 4. und rechten 3. Mittelfussknochens je ein hel- 
lergrosses, rechts vernarbendes mal perforant du pied. 
Im Nasensekrete sind Hansensche Bazillen reichlich nachzuweisen. 
Es wurde sonach Lepra-tuberosa-anaàsthetika angenommen. 


Was mir in diesem Falle fiur eine Bodeninfektion zu 
sprechen scheint, ist zunéichst der beiderseitige Befund des 
mal perforant du pied, sodann die pràzise Angabe, dass in 
der Familie keine Lepra aufgetreten war, dass aber der 
Kranke in nichster Nahe eines Hauses wohne, in welchem 
frùher Leprose lebten, mit denen er jedoch nie verkehrt habe 
und die vor mehreren Jahren gestorben sind. Die Annahme 
eines neutralen Zwischentràgers, und zwar des Bodens, er- 
scheint daher sehr plausibel. 

Die Berùcksichtigung des Bodens als atiologischer Faktor 
kònnte vielleicht auch die notorisch gròssere Beteiligung man- 
cher an den Ufern und Kisten der Fliisse, Seen und des 
Meeres gelegenen Gegenden an Lepra zureichend erkliàren 
und damit der noch immer hie und da auftauchenden Fisch- 
theorie die richtige Deutung geben Jedenfalls wiirde es sich 
aber verlohnen die atiologischen Forschungen noch auf ein 
anderes Gebiet zu verlegen, als das der Untersuchung des 
Nasenschleimes, welches seit Stickers beziglichen Angaben 
die Leprologen ziemlich einseitig im Banne hàalt. 

Perrini pe (GaLatz betonte dann in sehr interessanten 


 Darlegungen* die Mòoglichkeit, dass. der Erdboden in zahl- 


reichen Fillen als Propagator der Lepra fungieren kònnte und 
regt Studien nach dieser Richtung an. 

Meines Wissens ist die Anregung bisher nicht realisiert 
worden. Ich méchte mir indessen erlauben, dieselben nun auf 
Grund der in Bosnien-Hezcegovina gewonnenen Erfahrungen 
zu erneuern. Nicht blos die Verteilung und die Art der Ver- 
breitung der Leprafille kònnen hiebei massgebend sein, auch 
der Umstand, dass die Lepra bei uns fast ausschliesslich 
Landleute befallt, bei denen die Gelegenheit zur Inokulation 
des Virus aus dem Boden in so hohem Masse gegeben ist, 
kann in gewissem Grade fiir die Bedeutung des Bodens als 
Zwischentriger ins Feld gefùhrt werden. 

Ob nun aber der Boden, oder andere Zwischentràger an- 


* PETRINI DE GaLatz. Verhandlungen des V. Dermatolog. Congres- 
BeskKl-Bd. IL Th. p. 325, 
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zuschuldigen sind, zweifellos bedarf es nicht der kontinuier- 
lichen Ubertragung vom Menschen auf den Menschen und 
sind ausser diesem noch andere Faktoren vorhanden, welche 
die Persistenz der Lepra in Kulturlàandern, noch mehr aber 
in durch Jahrhunderte in Folge widriger politischer Verhàlt- 
nisse von der Kultur vernachlissigten Lindern bedingen. 
Wir kònnen mit Sicherheit annehmen, dass die fortschreitende 
Besserung der wirtschaftlichen Zustànde unter nunmehr ge- 
ordneter Administration und die Hebung der hygienischen 
und sanitàren Wollfahrt Bosziens und der Hercegoovina in 
diesen Lindern bald die wichtigsten hiebei in Betracht kom- 
menden Zwischentriger eliminieren werden. So ist zu hof- 
fen, dass die bosnisch-hercegovinische Sanitàtsverwaltung in 
absehbarer Zeit die Lepra aus der Liste der endemischen 
Krankheiten wird streichen kònnen. 
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Uber die Verwendung von schwefliger Sàure 
(Clayton-Gas) zur Desinfektion an Land.. 


Von PRALL (Bremen). 


Von alters her benutzt man die stechend riechenden Gase 
des brennenden Schwefels zum Vernichten von Krankheits- 
keimen, Faulniserregern, Ratten und Insekten, man ràuchert 
Krankenzimmer mit Schwefel aus, man schwefelt Weinkeller, 
Fisser und Flaschen aus und beseitigt Ratten und Insekten 
auf Schiffen durch Verbrennen von Schwefel in Pfannen. Das 
Verbrennen von Schwefel in offenen Gefiàssen bildete bis vor 
wenigen Jahrzehnten die einzige Quelle firr die schweflige 
Saure, dann kam die Erzeugung von verfliissigter Sàure hinzu 
und im Jahre 1892 wurde von T. A. CLayToN in Gemeinschafît 
“mit Dr. OLiPHANT ein Apparat konstruiert und in der Quaran- 
tinestation unterhalb New-Orleans fiir die Bekémpfung des 
gelben Fiebers in Gebrauch genommen, welcher ein Geblése 
besass, um einerseits den brennenden Schwefel anzufachen 
und andererseits das erzeugle hochprozentige Gas in die zu be- 
“handelnden Raume hineinzudricken und dort schnell und 
gleichmassig zu verteilen. Diese erste Konstruklion des Clayton- 
Apparates ist inzwischen weiter ausgebaut worden. Der Apparat 
besteht jetzt im wesentlichen aus einem halbzylindrischen 
Ofen, dem sogenannten Generator, in welchem der Schwefel 
verbrannt wird, einem Kihler zum Kiihlen der Verbrennungs- 
gase, einem Geblàse, welches die Luft aus dem zu behandeln- 
den Raum in den Generator saugt und mit Schwefelverbren- 
nungsgasen' angeràuchert, wieder in den Raum zuriickbefòr- 
dert. und einer. Antriebsmaschine fir das Geblise. Das 
Schwefelgas setzi. sich aus Schwefeldioxyd — SO, —, Stick- 
stoff, unverbranntem Sauerstofl und geringen Mengen hòherer 
Oxyde des Schwefels zusammen. Diese letzteren sind insofern 
von Bedeutung, als sie die Desinfektionswirkung der schwef- 
ligen Sàure erh6hen und das Gas als grauen Nebel sichtbar 
machen, wihrend das reine Schwefeldioxyd ein farbloses Gas 
bildet. 
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Die schweflige Sàure war lange Jahre in Misskredit ge- 
raten, besonders nach den schlechten Ergebnissen der Ver- 
suche, welche G. WoLerrHUceL® und andere im. Kaiserlichen 
(fesundheitsamt in Berlin 1881 angestellt hatten und seitdem 
man den Formaldehyd als Desinfektionsmittel hatte schàtzen 
gelernt. Erst seit einigen Jahren verwendet man die schwef- 
lige Sàure wieder mehr, nachdem man erkannt hatte, dass 
bei der Bekimpfung der Pest nicht nur die Pesterreger selbst, 
sondern auch ihre Ubertriger, die Ratten und ihr Ungeziefer 
vernichtet. werden missen und die schweflige Saàure gerade 
die: e Tiere leicht abtòtet, wahrend das Formalin wenig giftig 
fùr sie ist. Zuniichst kam die schweflige Sàure bei der Pest- 
bekimpfung auf Schiffen in Anwendung, jetzt. sind bereits 
die meisten IHifen mit Apparaten zum Ausràuchern von Schiffen 
mittelst schwefliger Saure versehen und eine grosse Anzahl 
von Seeschiffen hat Apparate. an Bord, um die Schiffe jeder- 
zeit von Ratten, Insekten, Ungeziefer, Krankheits- und Fàulnis- 
erregern frei machen zu kònnen. An Land benutzt man die 
Apparate im Kampf gegen die Pest naturgemiss am meisten 
in den Tropen, weil ja dort die Pest am héaufigsten vorkommt. 
In besonders eingehender Weise hat sich W. J. Simpson? 
vom Kings College in London bei seinen Studien . iber die 
Pest mit dieser Art der Verwendung schwefliger Saure be- 
fasst und dabei in Indien und Westafrika gute Erfolge erzielt. 
Er kommt auf Grund seiner Erfahrungen zu dem Schlusse, 
dass eine siebenstiindige Einwirkung von etwa 2% Clayton- 
| Gas geniigt, um in einem Raum Pestbazillen, Ratten und In- 
sekten zu vernichten. Auch einer Reihe von Erregern anderer 
Infektionskrankheiten gegeniber hat sich die schweflige Saure 
neuerdings als brauchbares Desinfektionsmittel erwiesen, es 
liegen hierilber die Resultate von etlichen Versuchen vor, die 
teils im Laboratorium und teils unter Verhàltnissen gemacht 
sind, die der Praxis. nach Méglichkeit entsprachen. Es seien 
hier z. B. die Versuche. der Franzosen A. CALMETTE und 


1 G. WocrrHigeL. Uber den Wert der schwefligen Sàure als Des- 
infektionsmittel. Mitteil. a. d. Kaiserl. Gesundheitsamt. I. Bd., 1881. 
Seite 188. 

2 W. J. Simpson. The croonian lectures on plague, delivered be- 
fore the Royal College of Physicians on June 18, 20, 25 and 27 1907. 

Reprinted from the «Journal of Tropical Medizine and Hygiene» 1907. 
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HAUTEFEUILLE,! A. CaLmeTtTE und Ep. RoLants,? E. Davip und 
G. Duriau,> voh den Englindern Jonn Wape und J. S. HaL- 
DANE,5 von den Deutschen H. TremBur,> W. KoLLk,° Pros- 
kaueR und Herscn, sowie die Versuche der Gesundheitsbeh6r- 
den der an der Quarantànestation Bremerhaven beteiligten 
Uferstaaten Preussen, Oldenburg und Bremen erwahnt. 

Die franzòsischen Forscher veranstalteten Versuche im 
Institut Pasteur und. auf Schiffen in Dinkirchen, wobei sie 
als Testobjekte hauptsichlich Kulturen von Pest, Cholera und 
Typhus benutzten; diese Keime wurden vom hochprozentigen 
Clayton-Gas leicht abgetotet, wahrend Tuberkelbazillen viel 
widerstandsfihiger gegen das (Gas. waren, und .die sporen- 
haltigen Bakterien (Milzbrand) von dem Gas nicht angegriffen 
wurden. Zu shnlichen Resultaten igelangten TremBUR, KoLLE, 
ProskavER und HerscH bei ihren Versuchen im Hygienischen 
Institut und im Kéniglichen Institut fir Infektionskrankheiten 
in Berlin, sowie in Bremerhaven auf Schiffen. WapE und 
HaLpanE beschàftigten sich im Auftrag des Local Government 
Board in London mit der Frage, welches Verfahren das beste 
.sei zum Desinfizieren und Vertilgen von Ratten und Insekten 
an Bord von Schiffen und verwandten bei ihren sehr umfang- 
reichen Versuchen als Testobjekte die Erreger von Pest, Cho- 
lera, Typhus, Dysenterie, Maltafieber und Milzbrand, ferner 
Bacillus coli, Staphylococcus pyogenes aureus, Streptococcus 


1 A. CALMETTE und HautEFEUILLE. Rapport. sur la désinfection 
par le procédé «Clayton» à bord des navires. Revue d’hygiène et de 
police sanit. No du 20. Oct. 1902. 

2 A. CaLmerte und Ep. RoLants. Sur la valeur désinfectante de 
l’acide sulfureux et sur l’emploi de ce gaz dans la désinfeetion publique. 
Revue d'Hygiène et de police sanit. 1903. p.'385. 

3 E. Davip und G. Durrau. État actuel de la désinfeclion des 
navires, carbonication, sulfuration (procédé Clayton). Dunkerque, 1903. 

4 J. S. HaLpbANE und JoHn Wape. Reports to the Local Govern- 
ment Board on the destruction of rats and desinfection on shipboard, 
London, November 1904 und 

JoHN WapE. Report to the Local Government Board on further 
experiments on sulphur dioxyde, as applied in the destruction of rats 
and in Desinfection on shipboard. London, May, 1906. 

° H. TremBuRr. Untersuchungen ùber die im Clayton-Apparat. er- 
zeugten Schwefeldàmpfe. Arch. f. Hygiene. Bd. LII. S. 255. 

6 WirteLm KouLe. Uber Massnahmen und Verfahren zur Be- 
. kàmpfung ‘der Ralten- und 'Mîiuseplage. Arch. f. Schiffs- und Tropen- 
‘hygiene: 1905. S. 296: 
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longus und Bacillus pyocyaneus.  Bemerkenswert ist bei den 
Versuchen von Wape und HAaLpanNe, dass sie bei etlichen Ver- 
suchsreihen in die Versuchsràume nur verdinnte, etwa 1—3% 
schweflige Séure einleiteten; aber das Gas lingere Zeit stehen 
liessen, meist bis zum néchsten Tage. Durch die Verlingerung 
der Einwirkungszeit wurden mit niedrig konzentriertem Schwe- 
feldioxyd die gleichen Resultate erzielt, als durch h6her kon- 
zentriertes, 6--8% Gas, wie es friher von WADE und HALDANE 
selbst und von anderen: Forschern benutzt war. WapE und 
HaLpane sprechen sich :sogar dahin. aus, dass man mit 2% 
schwefliger Sàure: bei 24 stiindiger Einwirkungszeit eine viel 
sicherere Wirkung erzielt als mit 12% (Gas in vier Stunden. 
Von den zu ihren Versuchen herangezogenen Bakterienarten 
wurden die Milzbrandsporen iberhaupt von der schwefligen 
Saure nicht abgetòtet, weiter waren die Staphylokokken die 
widerstandsfàhigsten, sie wurden erst durch etwa 3% Gas 
abgetotet, wahrend ‘alle anderen Bakterien, die an Papier- und 
Wollstreifen angetrocknet und in mit Wattebauschen ver- 
«schlossenen Ròohren zwischen Ballen von Wolle, Baumwolle, 
.Jute und Waren in Siicken"als Testobjekte ausgelegt waren, 
schon von 2% (Gas und weniger abgetotet wurden. 

Die von Wabe und HaLpane festgestellte Tatsache, dass 
es bei der Desinfektion mit Schwefeldioxyd weniger auf die 
. Hohe der Konzentration des Gases als auf die Linge der Ein- 
wirkungszeit ankommt, ist noch insofern von Bedeutung, dass 
einmal Gas gespart wird und bei niedriger Konzentration des 
Gases weniger die Gefahr entsteht, dass Waren, Einrichtungs- 
gegenstinde usw. von dem Gas angegriffen werden. 

Von den verschiedenen in Deutschland gemachten Ver- 
suchen mit Clayton-Gas verdienen die 1906 auf dem Reichs- 
postdampfer «Preussen» in Bremerhaven angestellten die meiste 
Beachtung, sie waren auch die umfangreichsten. Bei diesen 
Versuchen wurden Pest-, Cholera- und Typhusbazillen an 
Seide-, Woll- und Baumwollfiden angetrocknet und in Kast- 
chen eingeschlossen, sowohl in grossen leeren, wie in mit 
Waren aller Art beladenen Schiffsràumen dem Clayton-Gas 
ausgesetzt, ausserdem wurden verschiedene Arten von In- 
sekten und zahlreiche Ratten als Versuchsobjekte in den 
Riumen verteilt. Alle Bakterien und Tiere wurden von dem 
Gas abgetòtet, nachdem es in den leeren, bei einer Konzen- 
tration von etwa 6%, im Ganzen 6 Stunden eingewirkt hatte, 
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und nachdem in die beladenen Réume zirka 9 Stunden lang 
Gas von einer Konzentration von etwa 4% eingeleitet und 
dann noch 7 Stunden darin belassen war. Die Bakterien waren 
auch dort vernichtet, wo die Konzentration im Maximum 2, 3% 
erreicht hatte. Es erscheint mir dies als ein besonders gutes 
Resultat, zumal wenn man bedenkt, einen wie schwierigen 
Weg das Gas zwischen den dicht gestauten Waren durch die 
grossen Riume zu machen hatte. 

Man verwendet das Clayton-Gas weiter auch zur Des- 
infektion bei Infektionskrankheiten, deren Erreger noch nicht 
bekannt sind, z. B. bei gelbem Fieber, Pocken, Scharlach und 
Maul- und Klauenseuche. Uber die Leistung des Gases bei 
gelbem Fieber erwihnt Wapk,* dass in New-Or/eans niemals 
neue Fille der Krankheit auf einem Schiff vorgekommen sind, 
sobald es mit Clayton-Gas ausgeriuchert war. Zur Desinfek- 
tion bei Pocken ist Clayton-Gas bei einigen englischen Schif- 
fen, die vorher als Hospitalschiffe firr Pockenkranke gedient 
hatten, benutzt worden und dabei die Wirkung des (Gases 
dadurch kontrolliert, dass man Pockenvirus dem Gas aus- 
setzte und es dann auf Affen verimpfte. Die Tiere erkrankten 
nicht, wahrend die Kontrolltiere durch nicht mit Gas behan- 
deltes Virus infiziert wurden. Auch in Bremerhaven wurde 
vor zwei Jahren ein Dampfer wegen Pocken an Bord mit 
Clayton-Gas desinfiziert. Gegen Scharlach hat sich das Gas 
. verschiedentlich als brauchbares Desinfektionsmittel erwiesen, 
so hat man z. B. in Paris scharlachinfizierte Riume in Ho- 
spitàlern und in Privathàusern mit dem Gas ausgeràuchert. 
Fir die Bekaimpfung der Maul- und Klauenseuche hat die 
italienische Regierung eine Anzahl von Clayton-Apparaten in 
Norditalien in Betrieb und erzielt mit der Desinfektion der 
Staàlle, wie es scheint, gute Erfolge, denn es ist in letzter 
Zeit die Zahl der Apparate vermehrt worden. 

Fiir welche Zwecke und in welcher Weise lasst sich nun 
die schweflige Siure hauptséchlich an Land verwenden? Auf 
den Schiffen liegen die Verhàltnisse firr die Benutzung des 
Gases wesentlich giinstiger als an Land, weil sich an Bord 
alle Riume ohne Schwierigkeiten gut abdichten lassen, was 
die Hauptvorbedingung fir den Erfolg mit dem Gas ist. Aber 
auch an Land kann der Clayton-Apparat fiir manche hygie- 
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nische Zwecke dienen, zu denen man nicht allein die Ver- 
nichtung der Krankheits- und Faulniserreger selbst, sondern 
auch die Beseitigung von den Insekten nebst ihren Eiern und 
Larven, sowie die Vertilgung von Ratten und Mausen rechnen 
muss, weil diese Tierc als Ubertràger von Krankheiten in 
Betracht kommen und oft sehr làstig werden. Namentlich die 
Bekampfung der Insekten, welche immer mehr als mitschul- 
dig an der Verbreitung von Seuchen erkannt werden, ist von 
erheblicher Bedeutung filr die Allgemeinheit und so verdient 
die schweflige Saure in vielen Fillen den Vorzug vor dem 
Formalin, weil sie gleichzeitig alle Schédlinge vernichtet, 
wihrend das Formalin zwar die Bakterien abtòtet, aber die 
Tiere wenig angreift. 

Vielleicht wird die Verwendung der schwefligen Sàure an 
Land am besten an einigen Beispielen erlàutert. Eine (Gremeinde- 
verwaltung kann einen Apparat gebrauchen zum Ausréuchern 
von Gebiuden aller Art, um darin Krankheitskeime und Un- 
geziefer (Wanzen, Flohe, Léuse, Fliegen, Kakerlaken, Motten, 
Holzkàfer, Miicken usw.) abzutoten. Zum Ausràuchern beweg- 
licher Gegenstinde lisst sich jeder beliebige Raum leicht her- 
richten und es kònnen darin auf einmal viel gròssere Mengen 
von Hausrat, Kleidung usw.) desinfiziert und von Insekten 
gereinigt werden, als dies mit Dampfapparaten mòglich ist. 
Weiter kommt der Apparat in Betracht zur Desinfektion von 
Biichern, von Tierstàllen und zum Ausriuchern von Kellern 
und ahnlichen Riumen, um darin die dort iberwinternden 
Micken abzutòten, ehe sie im Friùhjahr wieder ins Freie 
gehen. 

Fir die Militàrverwaltungen ist der Apparat verwendbar 
zum Desinfizieren in Kasernen, Lazaretten, Pferdestàllen und 
zum Vertilgen von Insekten, welche als Wanzen in àlteren 
Kasernen und in den Barackenlagern oft eine Plage bilden 
und mit anderen Mitteln nicht beseitigt werden kònnen und 
die ferner als Motten, Holzkifer, Holzwirmer usw. in den 
Bestinden der Magazine an Kleidungssticken, Ledersachen, 
Holzgegenstinden und Proviant bisweilen erheblichen Schaden: 
verursachen. | 

Von den Eisenbahnverwaltungen ist der Clayton-Apparat 
besonders zur Desinfektion und zum Vernichten von Unge- 
ziefer in Personenwagen mit Polstersitzen von Nutzen, wozu 
die fiir Giiterwagen und Personenwagen mit hòlzernen Sitzen 
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“iiblichen Mittel (Formalin, Sodalòsung, Chlorkalk, Kresol- 
schwefelsiiure, Kresolseifenlòsung) nicht geeignet sind. Kirz- 
lich hatte ich Gelegenheit, der Ausràucherung eines grossen 
22 m langen und 106 kbm Luftraum enthaltenden D-Zugper- 
sonenwagens, welcher zwei Abteile erster Klasse und fiinf 
Abteile zweiter Klasse enthielt, durch einen kleinen Clayton- 
Apparat mit Handantrieb beizuwohnen. Der Erfolg der im 
ganzen 8 Stunden dauernden Operation war ein guter, denn 
es wurden alle als Testobjekte in Polsterstoff eingenàhten und 
in Glasròhrchen durch Watte eingeschlossenen Wanzen, welche 
zum Teil noch in die Polster hineingesteckt waren, abgetòotet, 
ohne das von der Einrichtung des Wagens die polierten Holz- 
teile, die Polsterstoffe und die Metallgegenstànde beschédigt 
waren. In gleicher Weise hatte man auch den Wagen des- 
infizieren kònnen, denn die zum Vernichten der sehr wider- 
standsfihigen Wanzen angewandten 3% Clayton-Gas héatten 
auch zum Vernichten von sporenfreien Krankheitskeimen 
genùgt. 

Zum Schluss sei noch einiges iber den Betrieb des 
Clayton-Apparates erwéahnt. Fir die verschiedenen. Zwecke 
an Land werden entweder fahrbare oder tragbare Apparate 
benitzt, deren Geblise durch eine Dampfmaschine oder einem 
Motor oder mit der Hand angetrieben wird. Die zu. behan- 
delnden Riume werden in ahnlicher Weise hergerichtet, wie 
. dies bei der Desinfektion mit Formalin iblich ist, alle Gegen- 
stànde werden darin so aufgestellt und ausgebreitet, dass sie 
dem Gas eine méglichst grosse Angriffsfliche bieten. Das Gas 
wird am besten in den oberen Teil der Riume durch Fenster, 
Tiren oder dergleichen Offnungen durch die Schliuche ein- 
geleitet, da das Gas sich infolge seiner Schwere nach unten 
hin leicht verteilt. Bei langgestreckten oder winkligen Ràumen 
ist es zweckmàssig, das Gas nacheinander an -verschiedenen 
Stellen einzuleiten, um die Verteilung des Gases zu erleich- 
tern. Eine Befeuchtung der Luft ist beim Clayton-Gas nicht 
erforderlich, unter Umstànden ist sie jedoch von Nutzen bei 
der Verwendung verflùssigter, schwefliger Saure, deren Gas 
in trockenem Zustande weniger keimtotend wirkt. 

Lebende Pflanzen und nicht dicht verpackte Nahrungs- 
mittel, welche viel Wasser enthalten, wie z. B. frische (Ge- 
mise, Fleisch usw. diirfen der schwefligen Sàure nicht aus- 
gesetzt werden, diese vertragen aber auch nicht die Behand= 
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lung mit anderen Desinfektionsmitteln. Will man sehr vorsichtig . 
sein, so werden blankpolierte Holzteile und besonders empfind- 
liche, gefiirbte Stoffe mit dinnen Tiichern oder Papier bedeckt; 
Metallteile kòonnen zum Schutz mit Vaseline eingepinselt wer- 
den oder muùssen bald nach Beendigung der Einwirkung des 
Gases gut abgeputzi werden. Werden diese Vorsichtsmass- 
regeln beobachtet, so sind Schidigungen an Einrichtungs- 
gegenstinden oder Waren in den Riumen so gut wie aus- 
geschlossen, werden doch auch die eleganten Salons und 
Kabinen auf Passagierdampfern des 6fteren ohne Schaden mit 
schwefliger Sàure ausgeràuchert. 

Zum wirksamen Ausrauchern genigen fir 100 kbm Raum 
9 Kg Schwefel, welche zu 10 Kg schwefliger Sàure verbrennen 
und die 100 kbm Raum mit 3,5% schwefliger Saure fiillen. 
100 Kg Schwefel, die fi 2000 kbm Raum ausreichen, kosten 
etwa M. 12.— bis M. 15.—. Das Entfernen der schwefligen 
Saure nach abgelaufener Einwirkungszeit  geschieht meist 
durch Offnen der Fenster, Luftklappen usw. von aussen her; 
soll das Gas nicht nach aussen dringen, so kann man, he- 
sonders in Raàumen, in welchen éfter Sachen ausgeràuchert 
werden, von aussen her in Betrieb zu setzende Douche-Ein- 
richtungen aufstellen und durch das fein verteilte Wasser 
den gròssten Teil der schwefligen Sdure aufsaugen lassen. 

Nachdem die schweflige Séure sich fir manche Zwecke 
auf den Schiffen bereits bewéahrt hat und auch an Land in- 
folge der gegen friiher viel wirksameren Art der Anwendung 
schon einige gute Erfahrungen damit gemacht sind, werden 
wohl weitere Versuche damit folgen und wird das alte Des- 
infektionsmittel mit Hiilfe der modernen Technik wieder zu 
Ehren gebracht werden. 
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Toxikologische Notizen 
auf Basis der Veròffentlichung der Vergiftungsdaten des 
Jahres 1908 des Budapester Rettungsvereines. 


Von Dr. WILHELM LOBL, Oberarzt des Budapester Rettungsvereines. 


Das Tagebuch des Budapester Rettungsvereines durch- 
blatternd, kònnen wir in diesem .vielsagenden Zeugen der 
21jihrigen Tàtigkeit sehr viel interessante Daten finden, welche 
fir den Fachmann wertvoll und belehrend sind. Bei dieser 
Gelegenheit will ich. die vorjàhrigen Vergiftungsdaten von 
mehreren Seiten beleuchtend und eventuell die darin enthal- 
tenen Lehren davon ableitend, behandeln. 

Den ersten regelrechten Ausweis vom Jahre 1887 bis 1894 
reichend iber die in Vergiftungsfallen geleistete Funktion des 
Budapester Rettungsvereines hat der derzeitige Direktor-Chef- 
arzt des Vereines, Dr. ALapAR KovAcH, angefertigt, welcher 
Ausweis auch in dem «In der Praxis wichtigere Vergiftungs- 
falle» betitellen Buche Dr. ArpAp Békays erschienen ist. Diese 
Statistik bezieht sich auf 914 Falle. Dr. KarL Aczét, erster 
Oberarzt des Vereines, liefert iber die in der zehnjàhrigen 
Geschichte des Vereines bis zum Jahre 1897 beobachteten 
Vergiftungen Daten, er behandelte 1032 Fàlle. Im Jahre 1902 
habe ich bei der in Kolozsvar abgehaltenen arztlichen Wander- 
versammlung iber 25967 Falle einen ausfùhrlichen Vortrag 
gehalten. Meine neuere gròsser veranlagte Arbeit, welche 4000 
Vergiftungen behandelt, werde ich in kiùrzester Zeit veròffent- 
lichen; da ich mit so grossen ziffermissigen Daten jetzt nicht 
langweilig werden will, beschàftige ich mich jetzt blos mit 
den Daten des Jahres 1908. 

Die verlàssliche Vergiftungsstatistik ist sowohl vom ge- 
meinsanitàren, als auch polizeiàrztlichen und gesellschaft- 
lichen Standpunkte wertvoll. KoserT erklirt auch in der 
neuesten Ausgabe seiner Giftlehre die Veròffentlichung der 
Vergiftungsstatistiken fiirr sehr wiinschenswert und niitzlich 
und konstatiert mit Bedauern, dass ein genauer und die Ver- 
giftungsdaten blos einer Stadt vollstàndig umfassender Aus- 
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weis kaum existiert. Unsere Daten bieten ein klares Bild der 
Budapester Verhiltnisse; die Selbstvergiftungen gelangen 
nahezu in voller Anzahl, die industriellen oder zufàllig erfolg- 
ten Vergiftungen aber meistens entweder behufs Hilfeleistung 
oder zum Zwecke des Transportes in unsere Hinde. Selbst 
die Arzte, unsere grosse Praxis nach dieser Richtung hin und 
unsere immerwdhrend bereit stehende Ausrisstung und die . 
Raschheit unseres Ausritckens kennend, rufen uns in vielen 
Fillen zu Vergiftungsfàllen. 

Die Arzte des Budapester Rettungsvereines haben in 
21 Jahren bei 3890 Vergiftungsfillen Hilfe geleistet und in 
diesen sind die Alkohol-Vergiftungsfàlle nicht inbegriffen. Im 
vorigen 1908er Jahre hatten wir zusammen 722 Vergiftungs- 
fille, die Falle der Ubertrunkenheit abgerechnet, war die An- 
zahl der Vergiftungen 377, von welchen Selbstmorde in 250 
Fillen, zufàllige oder industrielle Vergiftungen 127 waren. 

Samtliche vorjihrige Vergiftungen teilen sich nach der 
Art der Vergiftungen wie folgt auf: 


(Siehe Tabelle Seite 147.) 


Diese Zusammenstellung illustriert am lebhaftesten, in 
welchem Masse die Anzahl der Vergiftungsfalle von Jahr zu 
Jahr steigt. Der gròsste Teil der Steigerung des Vorjahres ist 
natiirlich auf Rechnung der Alkoholvergiftungen zu schreiben. 
Dies findet seine Erklirung in dem Umstande, dass die Ober- 
stadthauptmannschaft im vorigen Jahre an ihre Organe des 
Ofteren die zweifellos humane Verordnung erliess, dass zu 
den Fallen von Uberbetrunkenen die Retter zu rufen seien, 
die, wenn ein Transport erforderlich ist, statt «der bekannten 
alten Art der Polizisten, den Betreffenden im Rettungswagen 
in seine Wohnung befòrdern, resp. ins Spital oder zur Bezirks- 
hauptmannschaft. | 

Mit Riieksicht auf die grosse Zahl der Alkoholvergiftun- 
gen, insbesondere aber auf die neuere wissenschaftliche anti- 
alkoholische Bewegung befasse ich mich ausfihrlich mit den 
mir zur Verfiiggung gestandenen Daten des akuten Alkoho- 
lismus. 
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Selbstmord-|  Andere || 
Art der Vergiftung Lai alii Zusammen 

Acid. aceticum und Essigessenz —. —. 9 9 11 
sod byadroehIoritUM — > Li... — 5) — 5 
Acid. nitricum (K6nigswasser) ... ca 1 1 
Pu TIRI 14 400 (ELI 011 PRE E 3 Si 3 
Alkohol (Alltoholismus)..! 2 345 347 
Alkohol denatur... - — —- - — — 3: D — 5 
Ammonium Ce. CEE Gili — 1 1 
VATI e I e IRE Lana) — 1 1 
ATSONONI IMEFCHIO,: li ilin SS 1 a 1 
Arsenicum (Arsenisches ori. — 1 1 
Rirepa:belladopna" = ce pra —_ 1 1 
Bensin Piga rat = —_ 3 3 
Bromnatrium, ealtum CI CA — 2 2 
(LE TIM 10131 Sit A ZIOR ETA SLATER aa). BISI 1 3 1 
SR AR LL de 2 _ 2 
CT ETTARI LIO GR 95 ONORE 1 — 1 
ixtisosclabum di e — 1 1 
Cuprum sulfur.. — 3 — 3 
Datura strammonium apre SR _. 1 1 
Speisenvergiftung fai a ARR - 24 24 
Pilze (giftige und gerorien) SI _ 7 7 
eno Si el _ 1 1 
Mydtare::corrosì (Sublimat)i' Lil. 32 2 34 
latin chioricum — LL uu — 1 1 
Kalium hypermanganicum.. SCR atta ig _ 3 
1 AE LUTICR] 61M ol SR pi 1 _ 1 
bousetatzende i e Lu 147 23 170 
MorphynmOpiom) 3.0 d Lal 9 2 Il 
Pain-Expeller (Tinct. capsici, Ammon.) 1 _ 1 
VEyramidon: — —. sd ste deg — 1 1 
Phosphor ans tichen) SUE ARRE 10 _ 10 
Barolo a 1 n 1 
Muhienosyd Lala Bobipisadro) 

Berceto Le LL 

iene eri i lella cla 

RR li deli 
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Die unten stehenden Daten zeigen das Alter der Vergifteten: 












































io Atzende Morphium, Sublimat Andere Ver-| Pic, verd CO, COa 

Alter Sàuren Opium giftungen |  Speisen 

s|z|spz{s|z S| Z| 
0—5 — |1I7|.—| 1|— | —|_-|_-|-|—-{j—- | 1|—- | 6 
o_15 2| 2/—-|-|-]|-|-|-]|—-|5|- | 5|T—| 2 
15-20 | 55| 1| 4) 2|—|—| 7 1/12) 3|— | 6|—T— | 14 
20—30 | 60} 2) 6| —| 7) 1|/18{—-|27) 6/—)| 2| 1| 25 
30-40 || 21/--| 4| 1| 1) 1) 4| 1|6)}2/— |12| 2|13 
40—50 5j—|—-|—-|-][|-| 2|—-{|1|2|T—-| 5|—-| 2 
Ho=e0 | 41.3, 
0-0 LL ne 
70-80 | —-|/{—-|-|-[|[-][{-|1|-|-|-]|-]}|-|1]|- 
| 80— ga e a ee 

















Die folgende Tabelle enthdlt die Beschdftigungsart der Ver- 
gifteten nach Vergiftungsgruppen eingeteilt. (Es ist zu bemerken, 
dass die Familienmitglieder in der Beschdàftigung des Familien-, 
lauples inbe griffen sind.) 
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Personal-Dienst i 
(Dienstboten) 4 5912 | L41114 SIRIA 
Taglòhner, i 1 
Arbeiter. ... __||19/2841}2;:]:—|—-|2| 1] 6 |-#/ 1.1 [100 4112130 
Gewerbliche i 
Beschaftigung |1112]7|]1}—|2|3|2| 7| 5|6|1|10}-2|70| 1 
Kaufmannische | 1 
Beschaftigung | —|10|—|—-|—|—-{[-{2| 2 L|-|=| 2|4| 5) 3 
Kommunika- 
































tions-Beschàft.|| 1|--|/—|—|—|1|—|-—-|1| 1|2|1]|2|—| 8|— 
Feldbauet .... illude nia e 
Beamter _. ... — | 2/1/2|/—|1|3]6|3| 4|—-|3| 2/—| 3|— 
Intelligenz oder 

Kinstler __ i 1| 4|[—|—<|{ {22100214 1109 ediz a 
Arzt . cà — | —{-{C|1|{1|1|{-|1|-|-j|-|-j|=]|<{- 
A potheket ind 

anderen Ange- 

stellte .. .... |—|-|—|—-|3|—-{|[-|+| 4| 1[—-|=-|-|-|-|- 
Boldat . L Lul Di a 2 Lato | ULI gi RA gli 
Prostituirte l || 91-|H ; 1 in] Bir nie EER 
Privatier... .. 4..|| 2| 5|—|—|-|I-|2|1|—-| 3|—|2]| 1|-| 1)! 
Sonstige .. -- | 2| 4|--|-|-|-|-|1]2] 2|5|2 2| 36} 8 
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Den Vergleich der Daten der Jahre 1896, 1900, 1904 und 


1908 ermbglicht die folgende Tabelle. 
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Alziaude ri iaia 
Atzende Sàuren — Di 13. 
EBliosphernt. e 36 29 
Morphium, Opium 5) 6° 
Sila ivo dosi 3 
Sonstige Gifte. __ | 23 17 
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Cogo pale sr: 18 20 
AMEORO) in 121 200 
Zusammen _. 275 I 419 
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Wegen Alkoholvergiftung kamen in unsere Bekandlung : 


301 Màanner und 51 Frauen. 


Dies 8352 Personen teilen sich 


hinsichtlich der Beschéftigung wie folgt auf: 


Zimmermann IRE. 
Wartec ia, 
Ansem. Lol ca 
Tisehdiet dogs, 
Schritisetiore.. «= Last 
Barbier i. _ 
Schuster tcp asilo 
Dienstbote. re ld né 
Diurnist af Lone 
Minner ohne Beschàftigung 3 
Frauen. « ( 
Landmann Li 2 bel 
Okonomiebeamter.. _ _ 
Pischer_L. LoL SRI 
Hauslerer-— Tee 
Hansmeigter_<208/ 4 
Hausmeisterin -_ _.°. 
Beamter .. ca 
rape AHorddt).. 
ETCC IR E 
FAO) ul LE 
Sodo siti le 
Birstenbinder_. — _ -. — 
PROGMEGICERG.. lacci 
LET 1 RR On 
Aastiinapni 0 3 aio 
Wagenlackieter .. ... iL. L 
Mubechettr. i Pilu 
Sobaled I 
11:15:57) PRO a PEPE, I 
Sehleier_ Na 
Sieimilopier.. >. clic pia 
Hockofni® 0 DD had 


srns se e sce n 


DD WON a 00 i 00 HS DI dI 


DI 
12 DI —i° Db SS # 1h DI 5 de pf er DI LI DI VI bi pt pi CI 00 


Ailaseheno i cadi È 


Angestellte bei Kommuni- 
kationsmitteln (Bahn, 
behiftabrt etc te 

Scenlosséti. a asp a e 

Mullercs pugili 


Ingenlent a Liga dsl 
Fabriksarbeiterin _ .. _. 
Taglòhner, Arbeiter .. -. -. l 
Taedélnenino ii a 
Vbrmacher 2 dl 
Bickew tira 
Rethiieno A seo ar 
Relnemn,. ——. . ese 
Polizeimann.. > ceco 
Gelboressetgnliouz. È 
Zelehmér- i a al 
Schnbider — —. >». L'ad 
Schaluspielert.., age 
/immermalet  — LL 
Bildhauét,. dci d'a20808 
Diemet cl TT 
Protéssol </a Caio 
Lehrer in Pension. _. _. 
Zeitungsverkéufer 
Strassenkehrer _ _. .. .. 
(xager — scie. 
Sehnelderin arte cc 
Hisengiesser, «e ia 
Eisendreher 


DO 
fi Dì) — dc 10 Lù > DD 


i CD DI pd n n n TY) i dI) DIO DI di VI di nh 3 VI 


Mausilter tb. Ud Le a 
Musikerin .. _. 


sera errori mas 


Diese Daten bestitigen auch die bisherigen Erfahrvngen; 
von den wegen schwerem ‘akuten Alkoholismus an die Be- 
handlung der Retter angewiesenen Personen waren mehr als 
die Halfte auf einem sehr niedrigen Bildungsniveau stehende 
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Taglohner, zu einem (Gewerbefache nichi befiihigle Arbeiter 
oder gar beschéftigungslose Bummler oder Bettler. Zwischen 
den Alkoholvergifteten finden wir immer weniger Professio- 
nisten einer bestimmten Beschaftigungsart und industrielle 
Arbeiter, worin zweifellos eine grosse Rolle spielt, dass der 
Intelligenzgrad der den Befàhigungsnachweis besitzenden in- 
dustriellen Arbeiter im stirmischen Steigen begriffen ist, die 
antialkoholistische erziehende Wirkung der Fachorganisationen 
in immer’ gesteigertem Masse zur Geltung gelangt. Unsere 
mehrere Jahre hindurch gewonnenen Beobachtungen sprechen 
dafir, dass die Verbesserung der Verdienstverhéltnisse der 
intelligenten Arbeiter die Anzahl der wegen Trunkenheit an 
irziliche oder polizeiliche Behandlung angewiesenen Betrun- 
kenen nicht erh6ht, wéahrend der geringe Verdienst des be- 
fihigten Arbeiters, der Mangel an Arbeit, die Aussperrung, 
‘vielleicht auch die Strikes, den Rettern wahrlich mehr Arbeit 
verursachen. Von diesen Zahlen ist die hohe Zahl des weib- 
lichen Geschlechtes auffallend (51), woraus wir natirlich auf 
die dem Alkohol gegeniber bestehende Intoleranz des weib- 
lichen Geschlechtes schliessen. Der Alkoholismus der Frauen 
ist, wenigstens in Budapest, im Verhéltnisse zu jenem der 
Màanner, weit, aber'weit geringer, als das Verhaltnis 6.:1. 
Wenn wir das Lebensalter der Alkoholvergifteten aus- 
weisende Tabelle betrachten, haben wir 16 unter 20 Jahre 
alten Personen Hiilfe geleistet. Diese Zahl gewinnt noch da- 
durch gròssere Bedeutung, wenn wir bericksichtigen, dass 
der grosse Teil dieser Alkoholvergiftungen im jugendlichen 
Alter, schwerer Natur war, wir haben sie meistens bewusst- 
los, mit hochgradiger Herzschwàche, oberflichlicher Atmung, 
gefunden. Von diesen 16 unter 20 Jahre ‘alten Personen muss- 
ten 12 mehr-minder lange Zeit hindurch in Spitalspflege bleiben, 
eine von ihnen (ein 16jàbriges Midchen) starb auch im Spital. 
Bei soziologischer Beleuchtung dieser Falle fallt es auf, dass 
von diesen 16 Personen 8 weiblichen Geschlechtes waren, 
unter ibnen ein $jéihriges und ein 12jaihriges Màdchen, die 
man behufs Entsittliehung angetrunken hat; von den anderen 
6 Frauenzimmern waren 4 Dienstboten und 1 Kellnerin. 
60 Personen fanden: wir in so schwerem Zustande, dass wir 
sie ins Spital befòrdern mussten;. an Ort und Stelle konnten 
sié nicht zur Besinnung gebracht werden. Im allgemeinen 
kann die Richtung unseres Verfahrens bei akutem Alkoholis- 
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mus auch keine andere sein, als bei anderen Vergiflungen 
oder Unfillen. Wenn die betreffende Person bewusstlos oder 
sonst in schwerem Zustande sich befand, haben wir dieselbe 
unbedingt ins Spital befòrdert; wenn der Patient die Besin- 
nung zurickerlangte und wir die Wohnung mit Sicherheit 
erfahren konnten, haben wir dieselben, vorausgesetzi, dass 
die Polizei keine gegenteilige Anordnung traf, in deren Woh- 
nung gefilhrt: wir haben im Vorjahre 21 solcher Transporte 
vorgenommen ; auf die Rettungsstation haben wir 6 solcher 
Personen gebracht. In den anderen Fàllen waren wir gezwun- 
gen, dort, wo der Patient nicht vollstindig zu sich kam, ihn 
zur Bezirkshauptmannschaft zu fihren, oder ihn den Hinden 
des anwesenden Polizisten zu ùubergeben. 

Aber auch in solchen Fàllen FA wir die Abano ins 
Spital versucht und erst nach Ablehnung der Aufnahme haben 
wir sie bei der Polizei unterbracht. Zweifelsohne in erster 
Linie vom Gesichtspunkte dieser unglicklichen Menschen 
wéare es sehr notwendig, dass die Spitàler zur Aufnahme be- 
trunkener Personen mehr Betten haben, so dass dann nicht 
der traurige Fall eintreten kònnte, dass einer oder der andere 
dieser Unglieklichen tags darauf in Ermangelung von Spitals- 
pflege und Aufsicht morgens im Polizeigefingnis tot aufge- 
funden wird. i 

Besonders schwierig war der Fall eines 40jahrigen Tag- 
lohners, der zufolge einer Wette 0,9 Liter Pranntwein ge- 
trunken hat. Ausser der Magenwaschung. war eine grosse 
Menge, die Herztitigkeit reizender Mittel und grosse Miihe 
erforderlich, bis sein Zustand sich soweit besserte, dass wir 
ihn ins Spital der Barmherzigen Briider transportieren konn- 
ten. Einen anderen, etwa 35 Jahre alten Arbeiler aber haben 
wir unter allen Syinptomen einer hochgradigen Herzschwàche 
gefunden ; die Atmung ist aussetzend und sehr oberflàchlich, 
der Pulssehlag kaum. fiblbar, Temperatur in der Achselh6hle 
39,8%. Unsere Hilfe bleibt resultatlos, er starb am, néchsten 
Tage im Spital. Zur Vollstindigkeit der Daten erwàhnen wir 
noch, dass wir bei 6 Personen gicionzalig einen epileptischen 
Anfall fanden; delirium tremens ist bei 3 Fallen verzeichnet, 
akute alkoholische Psychose aber bei 2 Fallen. I 

In selbstmòrderischer Absicht haben sich 7 Personen mit 
Alkohol vergiftet, von ihnen haben 5 denaturierten Spiritus 
getrunken. 
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Ein 30jihriger Beamter hat ' Liter Branntwein getrun- 
ken und legte sich dann, um zu erfrieren, in den Schnee. 
Dort fand man ihn. Bei unserem Anlangen ist er bewusstlos, 
in den Extremitàten konvulsivisches Zucken; auf den Ohren, 
an den Fingern und Zehen Spuren des schweren Gefrierens. 
Jene Personen, die denaturierten Spiritus tranken, fanden wir 
immer unter den Symptomen der schweren Alkoholvergiftung. 
Nach gehòriger Behandlung, Magenwaschung, gelangten sie 
ins Spital. 

Die Alkoholvergiftungen zeigen ibrigens speziell in Bezug 
«auf Budapest kaum etwas Charakteristisches, wir kònnten 
hoòchstens nur das noch zur Kenntnis nehmen, dass den iber- 
wiegenden Teil der Vergiftungen die konzentrierten spirituosen 
Getrinke, die Branntweinarten verursachten. Es wére natir- 
lich irrig zu folgern, wenn wir aus diesen Daten hinsichtlich 
des Alkoholismus Budapests eine ziffermissige Folgerung ab- 
leiten wolltenj unter diesen Fallen sind nur jene akuten Al- 
koholvergiftungsfalle zu finden, zu welchen man die Retter 
wegen der schweren Symptome und Unzurechnungsfahigkeit 
berief und wo ausser dem Alkoholismus kein anderes Leiden 
vorhanden war. Der Alkoholismus gibt den Rettern mittelbar 
und unmiltelbar viel mehr zu tun; die gewaltsamen Ver- 
letzungen werden groòsstenteils durch den Alkohol verursacht, 
figurieren aber mit einer schòonen Zahl zwischen den Beschàf- 
tigungs- und sonstigen Unfàllen. 

Die Vergiftungsstatistik Budapests wird durch die auf- 
fallend hohe Anzahl der Atzlaugevergiftungen sozusagen spe- 
zialisiert. Innerhalb 20 Jahren haben die Retter bei iber 2000 
Atzlaugevergiftungen Hiilfe geleistet, im vergangenen 1908er 
Jahre hatten wir mit 170 solcher Fàlle zu tun. Diese Vergif- 
tungen wurden, mit Ausnahme von 3 Fallen, durch den in 
Jeder Greislerei um einige Heller reichlich erhéiltlichen Laugen- 
stein verursacht, welcher eine Mischung von kalium hydroxyd, 
natrium hydroxyd und kalium carbonicum crudum (Pottasche) 
ist. Er enthalt 60—80% Ka, CO, +. In Budapest existiert kaum 
ein Haushaltung, in welcher zum Wischewaschen, zum Wa- 
schen von Gefissen und Scheuern des Fussbodens nicht 
Laugensteinessenz Anwendung finde, der Laugenstein findet 
aber auch im Gewerbe reichlich Verwendung. Das stets bei 
der Hand befindliche, aber iibrigens auch leicht zu beschaf- 
fende Gift erweckt oft wegen der kleinlichsten Ursachen den 
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(edanken des Selbstmordes und hàlt denselben aufrecht. Die 
Nihe des Giftes dringt den Ungliicklichen selbst eine Bedenk- 
zeit nicht auf. Die Mehrzahl der durch Atzlauge vergifteten 
(63) rekrutiert. sich aus den mit Atzlauge am meisten han- 
tierenden Dienstboten und sonstigen persònlichen Dienst ver- 
richtenden Personen, ferner aus Taglòhnern. Am éftesten wird 
die Wasserlòsung des Laugensteines verwendet, findet aber 
bei den Selbstmòrdern selbst in den verschiedensten Formen 
und Arten Anwendung, so wird derselbe in Kaffee, Tee, Milch, 
Wein, Branntwein, Rum aufgelòst; es sind, die die Laugen- 
steinstùckchen in Oblaten verschlucken, andere wieder in 
Brot gehillt, andere wieder bestreben sich, das Einnehmen 
mit Apfeln, Zucker, ja sogar auch mit Himbersaft angenehmer 
zu machen. Zur Steigerung der Wirkung pflegen sie densel- 
ben auch mit anderen Giften zu mengen, solche Fàlle hatten 
wir 9 im verflossenen Jahre, einer hat die Lauge mit Essig- 
sàure, einer mit Salzsiure, drei mit phosphorhàltiger Zind- 
holzlòosung, je einer mit  Waschblau, Morphinpulver (0,02), 
denaturiertem Spiritus, einer aber mit der Lésung von schwe- 
dischen Zindhéòlzchen und gelòschtem Kalk vermengt. Die 
Wirkung des Giftes wollte ein Dienstbote damit steigern, dass 
sie der Atzlaugelòsung noch Paprika beimengte. Von den mit 
Lauge vergifteten 170 Personen waren 35 Mànner. 

Die charakteristischen, geradezu unverkennbaren Erschei- 
nungen: Veràtzung, kaum stillbares Erbrechen, grosse Schmerz- 
haftigkeit waren beinahe in jedem Falle vorhanden, hòchstens 
in einigen Fallen fehlten die gewéòhnlichen Symptome der 
Veràtzung, bei jenen, die die Laugensteinstickchen in Oblaten 
einnahmen, gelegentlich des Erbrechens wurde aber der Gau- 
men, die Zunge auch hier veritzt. Die Selbstmordfalle waren 
zum grossen Teile schwerer Natur, von 145 Fallen kamen 
136 ins Spital. Vor der Beforderung ins Spital ist keiner ge- 
storben. (Es sei nebstbei bemerkt, dass wir zwischen unserem, 
sich auf 20 Jahre erstreckenden, mehr als 2000 Atzlaugever- 
giftungen umfassenden Material nur 2 solche Fille gefunden 
haben, wo die durch Atzlauge vergiftete Person noch vor dem 
Transporte ins Spital starb, resp. die wir schon tot fanden.) 
Besinnungslos fanden wir 4 Personen, von diesen hatte die 
3ewusstlosigkeit bei zweien eine andere Ursache (Trunken- 
heit). Fir die toxische Fernwirkung der Kaliummischungen 
fanden wir wenigstens im akuten Stadium der Atzlaugever- 





Toxikologische Notizen 155 
giftungen kaum ein Beispiel, die vorhandenen, sozusagen 
schablonmissigen Symptome konnten wir aus der lokalen 
Wirkung beinahe in jedem Falle erkliren. Zwischen unseren 
Aufzeichnungen dieses Jahres fand ich einen Fall mit gròsserer 
Blutung, die Blutung war reichlich, nahezu 1 Liter. 

Die gemeinsanitàre ua der Atzlaugevergiftungen 
wird noch durch den Umstand erhéht, dass sehr viele Atz- 
laugevergiftungen zufallig durch grosse Achtlosigkeit vorkom- 
men. Im verflossenen Jahre hatten wir 25 solcher Fàlle, von 
diesen waren 17 Kinder unter 5 Jahren, das jiingste 4 Monate 
alt, welchen dessen Mutter statt Wasser, wasserreine Laugen- 
steinlòsung gab. Es herrscht némlich allgemein der schlechte 
Brauch, dass man aus Sparsamkeit und wegen der Zeit- 
ersparnis auf einmal 1—2 Liter konzentrierte Laugenstein- 
losung anfertigt, dieselbe nicht gehòrig bezeichnet, nicht gut 
verschliesst. 

Sebr héaufig bietet jene Achtlosigkeit zu zufilligen Ver- 
giftungen Gelegenheit, dass sich die Laugensteinstiicke ver- 
streuen, die kleinen Kinder dieselben finden, fiir Zucker an- 
sehen (sieht dem sog. Kartoffelzucker sehr ahnlich), in den 
Mund nehmen. Aber auch bei Erwachsenen ist. ein solcher 
Irrtum schon vorgekommen. Sehr haufig wird die Laugen- 
steinlòsung mit. Branntwein oder einem anderen lo 
verwechselt. Im Vorjahre hat die 49jihrige Frau eines Pro- 
fessionisten statt Arznei aus einer dhnlichen Flasche einen 
Essloffel voll konzentrierter Laugensteinlòsung verschluckt. 
Ein interessanter und vom polizeiàrzilichem Standpunkte auch 
Beachtung verdienender Fall war folgender: Ein subalterner An- 
gestellter der Staatsbahn wollte in einem Greislerladen Igman- 
der Bitterwasser kaufen, der Kommis hat ihm irrtimlich eine 
vollstindig gleichfòrmige und gleichgrosse Flasche «Magic 
water» englische Waschlòsung verabfolgt (die Farbe der auf 
der Flasche befindlichen Vignette war auch àhnlich), der be- 
. treffende Eisenbahn-Angestellte und dessen erwachsene Tochter 
haben ihre Unvorsichtigkeit mit einer schweren Atzevergif- 
tung bezahlt. Mérderische Vergiftungen waren zwei zu ver- 
zeichnen, in einem Falle hat eine Mutter ihr 7 Monate altes 
Kind sat Laugensteinlòsung getrànkt, im anderen Falle aber 
haben gewissenlose Rangen «aus Spass» einem 12jihrigen 
blòden Burschen statt Wasser Laugensteinlòsung zu trinken 
gegeben. Zum Glick sind die zufalligen Vergiftungen im 
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Durchschnitt minder schwerer Natur; mehr als einen Schluck 
bringen sie kaum hinab, die meisten spucken schon auf die 
brennende Empfindung das. in ihren Mund gelangte Atzgift 
aus; von den zufàllig Vergifteten mussten wir blos 3 ins 
Spital befòrdern. : 

Vom Gesichtspunkte der ausfihrlichen Toxikologie wirde 
die auffallende Zahl der Atzlaugenvergiftungen auch viel Inter- 
essantes bieten, bei diesem Anlasse kònnen wir aber hierauf 
nicht des Néaheren eingehen. 

Im vorigen Jahre stieg auch die Zahl der mit dfzenden 
Sauren vorgekommenen Vergiftungen; zusammen kamen 20 
solcher Falle vor. Die Atzvergiftungen teilen sich wie folgt 
auf: Essigessenz 11, Salzsiure 5, Schwefelsiure 3, Séure- 
dimpfe 1. Die letztere Vergiftung war eigentlich ein gewerb- 
licher Fall; ein 586jihriger Metallarbeiter hat Stunden lang 
mit Salzsàure und Salpetersàure gearbeitet. Er wurde unwoh]; 
dyspnoé, erweitete Pupillen, rascher Pulsschlag, gestòrtes Be- 
wusstsein waren die Symptome. Die Essigsàurevergiftungen 
sind insbesondere vom soziologischen Gesichtspunkte interes- 

sant, weil sie die suggestive Einwirkung der auf den Selbst- 
mord oder die Arten des Selbstmordes bertiiolichei Zeitungs- 
artikel lebhaft illustrieren : im Monate September haben sich 
in Zwischenriumen von je 2 Tagen 3 Kellner und 1 Dienst- 
midchen mit Essigsaure otti Die nach dieser Richtung 
hin schédlichen Folgen der Zeitungsartikel hatten wir ibrigens 
Ofter Gelegenheit zu erfahren. Die Vergiftungen mit konzen- 
trierten Siuren sind im allgemeinen schwerer Natur, von den- 
selben mussten 13 in Spitalspflege abgegeben werden. 

. Erfreulicherweise kònnen wir erwihnen, dass eines der 
allergefahrlichsten Gifte, der Phosphor, von Jahr zu Jahr 
immer seltener vorkommt. Vor 20 Jahren kamen jahrlich etwa 
60-70 Phosphorvergiftungen vor, im vorigen Jahre blos 10 
Ziindholzlosungsfàlle, von diesen waren 5 auch nicht Phosphor- 
vergiftungen, sondern die betreffenden haben die Lòsung der . 
nicht giftigen, sogenannten schwedischen Ziindhòlzchen, ge- 
trunken. Die Ursache der Abnahme der Phosphorvergiftungen 
ist zweifellos die, dass die giftigen phosphorischen Zindhòlz- 
chen ganz aus dem Verkehr verdringt werden. 

Konsternierend wirkt jedoch die auffallend steigende Zahl 
der Quecksilberchlorid-, resp. Sublimatvergiftungen. 

Im Jahre 1900 hatten wir nur 3 Sublimatvergiftungen, im 
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vergangenen Jahre 34. Die Verabreichung der Sublimatpastillen 
ist die méglichst strengste, sie werden nur auf zurickbehal- 
tenes Rezept ausgefolgt, die Menschen gelangen doch auf 
verhiltnismassig leichte Weise zu Sublimatpastillen : wir such- 
ten die Ursachen und fanden, dass die zur intelligenten Klasse 
geh6rigen Selbstmòrder grosstenteils zum Zwecke der ge- 
schlechtlichen Prophylaxe und Priservative von ihrem Arzte 
oder von Hebammen oder ibrem bekannten Apotheker die 
Sublimatpastillen bekamen. Von den Sublimatvergiftungen ist 
die Zahl der Prostituierten eine grosse (9), welche auch sonst 
zwischen sàmtlichen Vergiftungen aus bekannten psychologi- 
schen und soziologischen Grinden eine verhéaltnismassig hohe 
Zahl einnehmen. Die 2 zufàllig eingetretenen Sublimatvergif- 
tungen aber kamen derart zustande, dass man die vom Haus- 
arzte zum Auswaschen eventueller Verwundungen der Familie 
zur Verfiigung gestellte und nicht entsprechend bezeichnete 
1°o0-ige Sublimatlòosung mit einer anderen Flissigkeit ver- 


‘ wechselte. Alle Selbstmòrder, mit Ausnahme von 2 Fallen, 


haben das vielfache der letalen Dosis (zumindestens ein halbes 
Gramm) eingenommen, es fand sich aber auch einer, der 10 
Gramm Sublimat einnahm ; nichtsdestoweniger ist das Sterbe- 
verhàltnis laut den Spitalsausweisen verhéàltnismassig sehr 
ginstig, bleibt unter 20%, dies isf in erster Reihe das Re- 
sultat der raschen und z<zweckdienlichen Intervention der 


| Arzte des Budapester Rettungsoereines. 


Erfreulicherweise kònnen wir konstatieren, dass die Zahl 


. der mit Karbolséure erfolgten Vergiftungen mit dem Ausfalle 


des Karbolgebrauches aus érztlichen Hinden, stetig abnahm : 
um das Jahr 1890 waren jahrlich 10-16 Karbolvergiftungen, 
im Jahre 1904 2, im vorigen Jahre keine. 

Die Anzahl der aiar war ll, 
von diesen waren 2 medizinale Vergiftungen, 2 aber getchalon 
aus Versehen. Schwere Vergiftungen (ùber 0,20 Gramm) waren 
nur 4, von diesen starb einer im Spital. Von diesen schwer 
Vergifteten waren 2 Apotheker (einer derselben hat das Mor- 
phin mit 05 Gramm Kokain gemischt), eine war aber die 
Gattin eines Arztes. Eine Vergiftung geschah mit Opium- 
Tinktur. Bei den schweren Fillen der Opium-Morphiumvergif- 
tungen ist das rasche Eingreifen auch beinahe in jedem Falle 
von Erfolg, auch unsere viele Jahre umfassenden Erfahrungen 
beweisen dies. 
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Unter den verschiedenen sonstigen Vergiftungen fallt in 
erster Linie die grosse Zahl der Verona/vergiftungen auf, wir 
hatten mit 8 solchen Vergiftungen zu tun, alle waren Selbst- 
mordversuche, beinahe alle schwere Fille, einer derselben 
starb noch vor der Uberfihrung ins Spital. Soweit wir er- 
fahren konnten, war die kleinste vergiftende Dosis bei einem 
17j}ibrigen Schiler 1,0 Gramm ; die gròsste Dosis, 10 Gramm, 
nahm eine 22jihrige Beamtin, es gelang, sie trotz der schwer- 
sten Betàubnis, kaum fiuhlbaren Puls, Zyanose, vollstindigem 
Mangel der Reflexe, durch lingere Zeit hindurch fortgesetzte 
kiinstliche Atmung, Oxygen, Magenwaschung und reichlicher 
Anwendung der Mittel der symptomatischen Behandlung am 
Leben zu erhalten. Der tòtlich geendete Fall, war derjenige 
einer Warterin, die 5 Gramm Veronal und 15 Zentigramm 
Morphium einnahm. Wahrend der letzten 3 Jahre hatten wir 
zusammen 17 Veronalvergiflungen. Dieser Umstand spricht 
jedenfalls dafir, dass man bei der Verordnung von Veronal 
so vorgehen muss, wie beim Morphium, mehr als 2 Gramm 
Veronal darf man nur in die Hand eines verlisslichen Patien- 
ten geben; die Umgebung muss man auf die eventuelle Gefahr 
des Veronals jedenfalls aufmerksam machen. 

Benzinvergiftungen hatten wir 3, keine war schweren 
Charakters, alle 3 kamen zufàllig zustande. Mit Kalium hyper- 
manganicum sind 3 Selbstmordversuche begangen worden, 
gleichfalls 3 mit cuprum sulfuricum, alle diese sind alsbald 
geheilt. Ebenso sind die zwei per os erfolgten Vergiftungen 
mit Kokain glicklich verlaufen, in einem Falle hat ein. 
22jahriger Apotheker 0,5 Gramm Kokain eingenommen, im 
anderen Falle war die Grosse der Dosis nicht konsta- 
tierbar. 

Von den medizinalen Vergiftungen kamen im vorigen 
Jahre 3 in unsere Hinde; 0,5 Gramm Pyramidon, 2,0 Gramm 
Bromkalium und Natrium, einmal aber solutio arsenic. Foso- 
leri war das vergiftende Medikament. 

Bei den mit giffigen Pflanzen geschehenen Vergiftungen 
haben wir, abgesehen von den Pilzvergiftungen, in 4 Fallen 
Hiilfe geleistet. In je einem Falle war atropa belladonna, cy- 
tisus laburnus, datura strammonium, Safran das vergiftende 
Gewichs. Erwahnenswert ist die Atiologie der Belladonna- 
vergiftung: eine 67jihrige Frau hat von einem Kurpfuscher 
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gegen FuBschmerzen Tee gekauft, in dem Herbatee befanden 
sich auch Blatter der Belladonna. 

Vergiftungen mit Pilzen hatten wir im vorigen Jahre 7. 
In einem Falle haben bei 2 Patienten giftige Soir imme das 
Leiden verursacht, in 2 Fallen aber verdorbene Pilze. 

Zu Vergiftungen mit Speisen sind wir in 10, Fallen' aus- 
geriickt, wobei wir 24 Personen die erste Hiilfe leisteten. Von 
diesen haben bei vieren Meerfische, bei einem Meerkrebs, bei 
vieren Kase, bei den anderen Schweinewurst oder anderes 
Fleisch die Vergiftung verursacht. Nach unserer Behandlung 
waren nur 4 an den Transport ins Spital angewiesen. 

Unsere schwersten Falle von Vergiftungen hat das Kohlen- 
oxyd und die Kohlenséure verursacht. Im vorigen Jahre hatten 
wir 68 solche Vergiftungsfalle, darunter waren 25 Leuchtgas- 
vergiftungen. Von den Leuchtgasvergiftungen geschahen 4 in 
selbstmérderischer Absicht, die anderen zufolge Gasausstrò- 
mung und zwar meistens bei Gasbrennern und Gasòfenvor- 
richtungen durch unachtsame Behandlung des Verschluss- 
hahnes. Tot fanden wir 2 der Gasvergifteten, von den durch 
Kohlendampf Vergifteten aber 1. Die Kohlendampfvergiftungen 
kommen in der Regel en masse vor, wir haben oft bei einem 
Ausriicken 7—8 Personen Hiilfe geleistet. Sie beginnen typisch 
in den ersten Wintertagen, in den Monaten November-Dezember 
zu Beginn der Heizsaison ; die Ursache ist in jedem Falle der 
schlechte Ofen oder die unrichtige Heizungsart. Die rasch 
angewendete arztliche Hilfe hat selbst in den verzweifeltesten 
Fillen den Erfolg mit sich gebracht. Unsere verschiedenen 
Belebungsverfahren, Oxygenanwendung und unser sonstiges 
Eingreifen war meistenteils von Erfolg begleitet. 


x 


Die erste Hiilfeleistung kann hinsichtlich der Lebensret- 
tung ohne Zweifel atn meisten auf dem Gebiete der Vergif- 
tungen tun; im Falle einer Vergiftung eilen wir mit allen 
Mitteln der ersten Hiilfeleistung ausgeristet schon eine Minute 
nach der Anmeldung zu Automobil an den Ort des Falles. 
Die Jahresbiicher der hauptstidtischen Spitàler weisen im 
Verhàltnisse zu anderen Stidten Europas bei den schweren 
Vergiftungsfàllen (Sublimat, Kohlendampf etc.) vielleicht die 
geringste Sterbezahl aus, hiebei hat allenfalls die rasche und 
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resultatvolle erste irziliche Behandlung einen grossen Anteil. 
Der Budapester Rettungsverein stellt sich in dem sicheren 
Bewusstsein der erfilllen Pflicht vor das Urteil der Fach- 
leute. 

Es ist mir in meinem Vortrage, vielleicht gelungen, den 
sehr geehrten und gelehrten Mitgliedern des Kongresses iber 
die Vergiftungen Budapests ein klares Bild zu bieten. Fiir 
Ihre mich ehrende Aufmerksamkeit statte ich meinen besten 
Dank ab. 
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Beitrag zur Pathologie der Blelvergiflung.* 


Von Privatdozent Dr. RAMBOUSEK. 


Die Erkenntnis der Hàufigkeit und Verbreitung der chro- 
nischen Bleivergiftung im Gewerbe, welche allenthalben zu 
Schutzmassnahmen im Interesse der gefihrdeten Arbeiter- 
schaft gefiihrt hat, zeitigte naturgemiss auch das Streben, 
sich uber die pathologischen Erscheinungen bei dieser Ver- 
giftung klar zu werden, nicht zum mindesten deshalb, um 
durch dieses Studium neue Grundlagen fr den Kampf gegen 
die Bleigefahr zu bieten. 

Das Studium der Pathologie der chronischen Bleivergif- 
tung bewegt sich in letzterer Zeit vornehmlich in zwei Rich- 
tungen : es gilt einerseits iber die Verinderungen des B/ufes, 
andererseits iber die Beeinflussung des Sfoffiwedisels bei der 
Bleikrankheit Klarheit zu schaffen. Diese Arbeitsaufgaben sind 
ja gleichsam von Natur aus gegeben; deutet doch das fahle 
Aussehen und das Herabkommen der Bleivergifteten auf eine 
ible Blutbeschaffenheit und auf nachhaltige Stòrungen im 
Stoffwechsel. 

Die Arbeiten iber die Verànderungen des Blutes bei der 
chronischen Bleivergiftung héufen sich insbesondere in der 
Jingsten Zeit. Den Anstoss zu dem eifrigen Studium in dieser 
Richtung gab die Suche nach einem verwerlbaren Znilia/symp- 
tom der Bleivergiftung; der bis dahin als solches angesehene 
«Bleisaum» kommt mitunter gar nicht, meist aber zu spàl zu- 
stande, oft erst gleichzeitig mit dem Ausbruche schwerer 
Krankheitserscheinungen. Seit Grawirz die Veriinderungen an 
den Erythrozyten fand, die als basophile Granulation saltsam 
bekannt sind, blieb dieses Thema dauernd auf der Tages- 
ordnung beim Studium der Pathologie des Saturnismus. Bei 


* Die experimentellen Untersuchungen wurden mit Unterstitzung 
der Gesellschaft fir deutsche Kunst, Wissenschaft und Literatur in 
Bòhmen im pharmakolog. Institute des Herrn Prof. Dr. Pont in Prag 
ausgefihrt. 
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den Verhandlungen des I internationalen Kongresses  fir 
Arbeiterkrankheiten in Mailand (Sommer 1906) entspann sich 
iber diesen Gegenstand eine lebhafte Debatte, in welcher die 
vor allem durch GLiserT vertretene Meinung die Oberhand 
gewann, dass das gesuchte mitialsymptom der Bleivergiftung 
in dem Auftreten der basophil granulierten Erythrozythen ge- 
funden sei und damit die Mòglichkeit geboten wàre, um bei 
beginnender Bleivergiftung frilhzeitig helfend einzuschreiten. 
In der Kette, der sich an Grawirzs und GLiserts Unter- 
suchungen anschliessenden Arbeiten zeigt. sich  bald eine 
Reaktion gegen diese Auffassung. 

Schon auf dem Berliner Hygiene-Kongress (September 
1907) wurde die /zage der Spezifizitàt des Auflretens der 
basophil granulierten roten Blutkérperchen fir Bleivergiftung 
aufgerollt und gewiss mit Recht. Eine Reihe weiterer Arbei- 
ten bewegen sich nun in dieser Richtung und es darf nun- ‘ 
mehr als erwiesen angesehen werden, dass die basophile Gra- 
nulation der Erythrozythen fiir die daronische Bleivergiftung 
nicht spezifisch ist. Scumpr (1907, Arch. f. Hyg. Bd. 63, 
Heft 1) erklirt zwar das Auftreten der besagten Blutverànde- 
rung fir ein hygienisch sehr wertvolles und verwertbares Ini- 
tialsymptom der chronischen Bleivergiftung, doch mit der Ein- 
schrinkung «wenn die granulierten Erythrozythen in gròsserer 
Zahl (iiber 100 auf die Million Blutkòrperchen) vorhanden sind 
und falls nicht Malaria, perniziòse Anémie, Karzinom Kachexie, 
Darmfiulniss oder Sepsis vorliegen». Einer zusammenfassen- 
den Dissertation GaLperINS (Bonn 1908) ist eine Reihe von 
Erkrankungs- und Vergiftungsfillen zu entnehmen, bei welchen 
dasAuftreten von basophil granulierten Erythrozythen beobachtet 
wurde und die mit Bleivergiftung nichts zu tun hatten. GaL- 
PERIN selbst sah dieses Svmptom bei 6 Fillen BarLowscher 
Krankheit, 2 Fallen von Rachitis, je einem Fall von perni- 
ciòser Anéimie, myologener Leukimie, ulcus duodenale, Subli- 
mat-Vergiftung und Neurasthenie. BLocn sah die basophilen 
(ranula bei Eiterungsprozessen, bei Leukéamie, Lués, Rachitis 
und in 10 Fallen von perniziòser Anàmie, Sirren bei Karzinom, 
Chlorose und starker Kachexie, Strauss bei Karzinom, Dysen- 
terie nach Nephritis und bei Milzabszess. Ferner sind bei 
Malaria, bei Vergiftungen mit Arsenik, Atropin, Phenylhydra- 
zin, Kupfer, Zinn, Dinitrobenzol, Tolnilendiamin basophil gra- 
nulierte Erythrozythen gefunden worden. Eine Reihe von 
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selbst, ferner CosoLo (nach Bionpis Angaben) fanden derartig 
veriinderte Erythrozythen auch im Blute Gesunder. Bestàtigt 
werden diese Befunde auch durch eine jiingst publizierte Ar- 
beit von Traurmann (1909, Miinchen. med. W. S. 1371), der 
sehr viele Blutuntersuchungen machte und sowohl bei Anà- 
mischen, wie bei Gesunden basophil gek6rnte rote Blutkòrper- 
chen nicht selten beobachtete. 

Es folgt somit, dass das Auftreten der besprochenen 
Erscheinung nicht nur bei anderen Vergiftungen vorkommt, 
sondern auch bei nicht auf Intoxikationen beruhenden Erkran- 
kungen und schliesslich auch bei gesunden Individuen. Als 
diagnostisch verwertbar wird das Auftreten za/lreicher gra- 
nulierter Blutk6rperchen hingestellt, es handelt sich also nicht 
um eine spezifische, sondern eine quantitativo abzuschatzende 
Erscheinung. Bemerkt sei, dass es oft auch experimentell 
nicht leicht gelingt das besagte Symptom hiervorzurufen: so 
gelang es ScHmipT (zit. oben) bei Kaninchen erst nach einer 
Reihe von Fehlversuchen (bei 6 Tieren) basophil granulierle 
Blutkòrperchen bei mehreren Tieren zu finden. Ich habe gleich- 
falls unter 7 bleivergifteten Kaninchen nur in einem Fall 
diesen Befund konstatieren kònnen. Wenn ich auch mit 
Scamipr und Traurmann (zit. oben), ferner CaRrozzi (reperti 
ematologici e loro valore statistico nel saturnismo professio- 
nale, CorrIERE sanitario Nr. b—6, 1909), welch letzterer wert- 
volle statistische Untersuchungen iber diesen Punkt anstellte, 
dem in Rede stehenden Blutbefunde die diagnostische und 
statistische Bedeutung und auch den eventuellen Wert fir 
die Prophylaxe nicht abspreche, so schliesse ich mich der 
auch von Bronpi am jiingst stattgehabten II. italienischen 
Kongress fir Arbeiterkrankheiten in Florenz (Juni 1909) 
geausserten Meinung an, dass das Auftreten der granulierten 
Erythrozythen fiir die Bleivergiftung nicht charakteristisch ist. 
Ubrigens sind auch hinsichtlich der Erklirung des Auftretens 
der basophilen granulierten Erythrozythen die Autoren nicht 
einig; einige halten die basophil granulierten Zellen fiir Pro- 
dukte der Regeneration. Am massgebendsten erscheinen die 
diesbezigglichen Untersuchungen ScHmprs (zit. oben), der die 
basophilen Kòrner als durch sich erst im Blutstrome abspie- 
lende, ziemlich rasch vor sich gehende karryorrhektische Pro- 
zesse entstehende Derivate des Kerns erklàrt; Scumipr fand 
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durch ultramikroskopische Untersuchung, dass auch die so- 
genannte Metachromasie der Blutkòrperchen auf feinster baso- 
philer Kòrnelung beruht. 

Bei dem Uiasirdo dass das Symptom der basophilen Gra- 
nulation der Erythrozythen fiir die Bleivergiftung nicht cha- 
rakteristisch ist, wird es erklirlich, dass man nach anderen 
Erkennungszeichen des chronischen Saturnismus aus dem 
Blutbilde zu suchen begann. In dieser Richtung méchte ich 
nur auf die Unlersuchungen Guerts iber das Auftreten einer 
auffallend verminderten Dehnbarkeit der Erythrozythen bei 
Bleivergiftung hinweisen. Dieses vorilbergehende Symptom, 
welches GLiserT bereits auf dem I. internationalen Kongress 
fir Arbeiterkrankheiten in Mailand schilderte und dann in 
den Jahresberichten der «office du travail Belgique» beschrieb, 
tritt auf und verschwindet mit dem Erscheinen der granulier- 
ten roten Blutzellen im Blute. GLiseRT beschreibt diese 
Erscheinung mit nachfolgenden Worten: «Un autre signe, 
d’un très grand constance, c'est fourni par l’'examen micro- 
scopique des mouvements des globules sanguins dans une 
goutte de sang frais. Presque toujours, en cas de saturnisme, 
on note une diminution et parfois une abolition de la ducti- 
| lité des hématies. Ce mode d’exploration, il est vrai, nécessite 
une assez grand habitude des analyses microscopiques du 
sang.) | 

Auch ich trachtete mit einer Reihe von Tierversuchen 
neue Tatsachen in dieser Richtung aufzufinden. Ich unter- 
suchte die Widerstandsfàhigkeit der roten Blutk6rperchen 
gegen héamolytische Agentien bei chronisch bleivergifteten 
Tieren. Das Blei wurde den Tieren teils subkutan, teils per os 
(mittelst Schlundsonde) in verschieden grossen Einzelndosen 
gegeben. Die Resistenz der Blutk6rperchen wurde stets wieder- 
holt vor der Vergiftung bei dem normalen Tiere und dann 
wiederholt wéahrend des Verlaufes der Vergiftung geprift. 
Indem ich mir vorbehalte die Protokolle dieser Versuche in 
exlenso in einem spéiteren Zeitpunkte zu veròffentlichen, be- 
richte ich hier vorliufig nur kurz iiber die Resultate derselben. 
Verwendet wurde eine 10 %-ige Aufschwemmung der (vorher 
mit physiologischer Kochsalzlòosung gewaschenen) Blutkòr- 
perchen in physiologischer Kochsalzlòsung, beziehungsweise 
einer 1 %-igen (somit hyperisotonischen) Kochsalzlòosung. Ge- 
prift wurde die Resistenz gegen hypisotonische Lòsung (durch 
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Hinzufiigen von destilliertem Wasser), die Resistenz gegen 
verdiinnte Lauge (durch Hinzufiigen von Zehntel Normallauge) 
und gegen eine stark verdinnte Saponinlòosung. In allen FGl- 
len zeigte sich bei den bleivergifteten Tieren eine mehr 
minder intensive (mitunter sehr auffallende) MHerabselzung 
der Widerstandsfàhigkeit der Blutkòrperchen gegen Lauge 
und gegen Saponinlésung; die Widerstandsfàhigkeit gegen 
hypisotonische Lòsungen erschien nicht alteriert.  Wahrend 
die Himolyse bei den normalen Tieren bei Zusatz von 10 % 
Zehntel-Normallauge zu der Blutaufschwemmung noch nicht 
eintrat, kam nach der Vergiftung das Eintreten der Himolyse 
schon bei einem 4 %-igen Zusatz von Zehntel-Normallauge zu- 
stande. Die Resistenz gegen Saponinlòsung war bis auf das 
doppelte und dreifache herabgesetzt. Die héufige Wiederholung 
der Versuche bei mehbreren Tieren (durchwegs Kaninchen) 
biirgt dafir, dass es sich um keine zufàallige Erscheinung 
handelt. 

Die — vielleicht auf den ersten Blick auffillige — Er- 
scheinung, dass die Resistenz der Blutk6rperchen nur gegen 
chemische Agentien, nicht aber gegen hypisotonische Lòsun- 
gen herabgesetzt erschien, erklért sich zwanglos, wenn man 
bedenkt, dass es sich hier um ursiichlich wesentlich differente 
Prozesse handelt: die Himolyse in hypisotonischer Lòsung 
ist vorwiegend durch physikalische Momente bedingt, wihrend 
bei der Einwirkung von Lauge und Saponin mehr chemische 
Vorginge in Betracht kommen. Bei der Himolyse durch 
Wasser handelt es sich wahrscheinlich um ein Verletzen oder 
Platzen der Begrenzungsschichte, wéhrend Stoffe, wie Ather, 
Chloroform, Alkalien und Saponin, welche die in der dusseren 
Hille der Erythrozythen vornehmlich  vorhandenen Lipoide 
lòsen, oder mit denselben Verbindungen eingehen, hiedurch 
den Heraustritt des Himoglobins erméglichen. (Hammarsten.) 

Ich will mich hier vor allen auf die Konstatierung der 
angefihrten Beobachtung beschrànken. Beziglich der Er- 
klirung méchte ich auf die Beobachtung Ranpsomers (D. med. 
Wochenschrift 1901) hinweisen, dass Cholesterin die himoly- 
tische Wirkung des Saponins aufheben und eine gewisse 
Schutzwirkung im Kéòrper entfalten kann. Das in der ésusseren 
Hille des Blutkòrperchens vorhandene Cholesterin ist also 
imstande das Blutkòrperchen bis zu einem gewissen Grade 
vor der Zerstorung zu schitzen. Dies ist auch die Ansicht 
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Hans H. Meyers, nach welchem (VII. Kongr. f. angew. Chem. 
London 1909. Chem. Zeitug Bd. 33, S. 611) die Zellipoide 
nach aussen das Protoplasma gegen die in der umgebenden 
Flissigkeit gelòsten Stoffe schiitzen. Es wird demnach zu 
bedenken sein, wie weit das Blei imstande ist diese Schutz- 
wirkung herabzusetzen. Vielleicht gibt dies den Schliissel zur 
Erklirung der durch das Bleigift bedingten Alterationen, der 
Blutkòrperchen im allgemeinen. 

lch will noch hinzufiigen, dass auch fir die von mir be- 
obachtete Erscheinung die Frage der Spezifizitàt fiir die Blei- 
vergiftung zu beriicksichtigen sein wird. Es ist gewiss die 
Vermutung nicht von der Hand zu weisen, dass es sich — 
wie bei dem Auftreten der Granulation der Erythrozythen um 
eine Erscheinung handelt, die bei einer Reihe von Vergiftun- 
gen, beziehungsweise mit Anàmie und Kachexie einhergehen- 
den Gesundheitsstorungen beobachtet wird. 

Erwéhnt sei noch, dass wiederholte Untersuchungen iber 
das Verhalten der Eiweisskò6rper im Blutserum der bleivergif- 
teten Tiere, insbesondere die Feststellung des quantitali- 
ven Verhàltnisses von Gesamteiweiss zum Gesamtglobulin im 
Serum zu keinen nennenswerten Resultaten gefiùhrt haben. 
Diese Verhaltnisse zeigten bei den Tieren vor und nach (bezw. 
wéihrend) der Vergiftung keine augenfàalligere Verinderung. 


s, 


Eingangs habe ich erwihnt, dass die <weife Richtung 
des Studiums der Pathologie der Bleivergiftung sich den Unter- 
suchungen der Sto/fiwechselverhdlinisse zuwendet. 

Die Frage der Aufnahme und der Ausscheidung des Bleies 
habe ich zusammenfassend in einer Arbeit ciber die Verhiùtung 
des Bleigefahr» eròrtert. Dieselbe wurde im Vorjahre seitens 
des internat. Arbeitsamtes in Basel (in Leymanns Buch: «Die 
Bekimpfung der Bleigefahr in der Industrie») publiziert.* 

Die den Stoffwechsel bei Bleivergiftung betreffenden Ar- 
beiten sind bisher nicht viele. NoorpEN dussertin seinem Hand- 
buch der Pathologie des Stoffwechsels (Berlin 1907), dass iiber 
die Stoffwechselwirkung der schwer resorbierbaren Metalle, 


* Ferner als selbstindige Brochure durch den Verlag HARTLEBEN 
Wien-Leipzig. 
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Blei, Zink (Platin, Kupfer), nur wenig bekannt sei. Der Eiweiss- 
umsatz bei der chronischen Bleivergiftung des Menschen ist 
mehrfach, aber nie unter einwandsfreien Bedingungen unter- 
sucht: beim Menschen will R. Gorze («Die Bleivergiftung» 
Verhandlungen der Wiirz. Ges. 22; 8, 1893) mitunter eine 
starke Steigerung des Stickstoffumsatzes beobachtet haben. 
ELLENBERCER & HormerstER (zur physiologischen Wirkung und 
Deposition der Bleisalze beim Wiederkauen, Arch. f. wissen- 
schaftl. Tierk. 10; 3, 1883) haben beim Hammel, LinJe (iber 
Bleigicht und den Einfluss der Bleiintoxikation auf die Harn- 
s&ureausscheidung : B: f. kl. M. 29; S. 226 und 31 S. 112; 
J. 1896) beim Hund; Surmonr und BruxeLLi (Untersuchung 
iiber die Stickstoffausscheidung bei Bleikolik (Archs. gen. 1894 
S. 184) beim Menschen nichts dergleichen wahrgenommen. 
Bucco (chronische Bleivergiftung, Glykosurie, Harnséure und 
oxalsaure Diathese, Marys Tierch. 1900, S. 881, gibt im Ge- 


genteil als regelméssigen Befund die Verminderung der Stick- 


stoffausscheidung an. Im Anfall ist nach Gòrze die Harnstoff- 
ausscheidung gesteigert, nach anderen (BroncHaRD, SURMONT, 
BrunELLE, (raucHER) herabgesetzt. Nach NoorpEN (zit. oben) 
darf es als sicher gelten, dass bei Erfilltsein gewisser prédi- 
sponierender Bedingungen Blei zur Entstehung von Gicht (Mix- 


xowski, Die Gicht, Wien, Holder 1903) beitrigt. Anderun- 


gen der Harnsaureausscheidung wurden bei bleivergifteten 


“Hunden von LiuTHJE vermisst. 


Wie man ersieht, dirften im besonderen die Erscheinun- 
gen der Bleigicht bei den Untersuchungen des Stickstoff- 
Stoffwechsels den Weg gewiesen haben. In dieser Richtung 
bewegen. sich auch Versuche von ScnrrenHELM und Bruescn 
(zur Stoffweehselpathologie der Gicht, Zeitschr. f. exp. Path. 
und Ther. Bd. 4, S. 494-495); denselben fiel es auf, dass bei 


‘einigen von ihnen untersuchten Fallen von Bleigicht die endo- 


genen Harnsiurewerte auffillig tief lagen, oft so, dass man 


‘an Fehler hitte glauben kònnen. Man wire geneigt gewesen 


diese auffallende Beobachtung als eine Folge der Schrumpf- 
niere anzusprechen, doch sprachen alle ibrigen Erscheinungen 
dagegen. Es scheint darnach, dass dem Blei eine spezifische 


-Beeinflussung der harnsaurebildenden Fermente eigen ist, wie 


insbesondere auch aus einem Stoffwechselversuch bei einem 
bleivergifteten Hunde hervorging, hei welchem die genannten 
Autoren bei Vermehrung der Purinbasen im Harne die 
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Harnsàureausscheidung vermindert fanden, ein Verhalten, 
das nicht anders gedeutet werden kann, als dass die Harn- 
siureproduktion infolge der Schédigung des ganzen fermen- 
tativen Apparates bei Bleivergiftung sinkt. Allerdings zeigten 
weitere Untersuchungen bei bleivergifteteten Menscher, dass 
nicht jede Bleivergiftung zu niederen Harnsàurewerten und 
hohen Basenwerten fihrt. ScurrenHELMm und Bruesca kniipfen 
daran die Bemerkung, dass die Frage der B/eiwirkung auf 
den Purinstoffwechsel sowohl Kklinisch, wie experimentell, 
noch weiferer Vertiefung bedarf. 

Eine eingehende klinische Studie dieser Verhàiltnisse 
stammt aus dem Institute fiir experimentelle Pathologie in 
Pavia, das unter Ascoris Leitung steht. Hier untersuchte 
Luicr Preti (Beitrag zur Kenntnis des Stickstoffumsatzes bei 
Bleivergiftung, D. Archiv fir klin. Medizin, Band 95, S. 411, 
J. 1909), die Verteilung des Stickstoffes im Harn bei drei 
Kranken, die eine ékonomische Bleivergiftung acquiriert hatten. 
Das Resultat war folgendes: die Ausscheidung des durch 
Phosphorwolframsàure nicht fàllbaren, des in der Harnsàure, 
den Purinkòrpern, bezw. Basen enthaltenen Stickstoffes ging 
in unregelmissiger Weise vor sich. Das Maximum der Stick- 
stoffausscheidung war bei allen vier erwihnten Stickstoff- 
Fraktionen bei dem am schwersten Kranken eine weit gerin- 
gere als in der Norm. Die absolute Menge des Purinbasen- 
stickstoffes war bei allen drei Kranken weit léher, wie in der 
Norm. Preti schliesst gleichfalls die Nierenlision als erklà- 
rendes Moment firr diese Erscheinungen aus und spricht fir 
die Annahme einer direkten Einwirkung des Bleies auf den 
zellulàren Metabolismus, den er hinsichtlich des Abbaues der 
Nucleine in vitro weiter untersuchen will. , 

Eine Parallele zu dieser klinischen Studie geben meine 
an chronisch Dleivergifteten Tieren (schon vor PreETIS Ver- 
òffentlichung) vorgenommenen Untersuchungen. Die Tiere 
(simtlichst Kaninchen) erhielten das Blei per os (Schlund- 
sonde) teils per injectionem kleiner Bleimengen. Die ausfihr- 
liche Darstellung der Protokolle der zahlreichen Versuchsreihen 
wirde hier zu weit filhren und sei die Publikation darum 
gleichfalls einem spiteren Zeitpunkte vorbehalten; ich will 
nur die Ergebnisse zusammenfassen. 

In allen Fàllen zeigte sich bei den bleivergifteten Tieren 
cine Zunahme des Gesamtpurinstickstoffes gegeniber der 
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Norm und zwar steigerte sich die betreffende Ziffer mitunter 
sehr auffallend mit der zunehmenden Schwere der Vergiftung. 
Auch das Verhalten der Harnsiiure wurde in mehreren Fillen 
untersucht. Hier zeigte sich keine derartige Regelmissigkeit. 
Die Harnsiure wurde aus 7-tigigen Harnmengen gewonnen. 
Der Harnsfiuregehalt erschien in Jen ersten Vergiftungsperio- 
den wohl gesteigert, doch nicht derart, dass dies der bedeu- 
tenden Erhòhung des Gesamlpurinstickstoffes entsprochen 
héitte. In den spateren Vergiflungsperioden wurde keine Stei- 
gerung des Harnsiuregehaltes des Harns beobachtet. Es ist 
darum offenbar, dass auch hier — beim Kaninchen — eine 
Steigerung der Purinbasenstickstoff-Ausscheidung bei der 
Bleivergiftung — und dies wohl konsfant — zustande kommt. 
Fine Zunahme der Harnsàureausscheidung scheint aufzutre- 
ten, so lange die Niere intakt und kein Eiweiss im Harn nach- 
weisbar ist. 

In den spéteren Vergiftungsperioden, wo die Harnsàure 
nicht vermehrt war, war dies der Fall. Natirlich erfolgte dann 
die Bestimmung des Gesamtpurinstickstoffes und der Harn- 
siiure im enteiweissten Harn. Ubrigens sind die Verinderun- 
gen der Niere bei bleivergifteten Kaninchen nicht bedeutend, 
wie auch Jores in einer ausfiùhrlichen Studie iber die patho- 
logische Anatomie der chronischen Bleivergiftung des Kanin- 
chens (Beitrige zur path. An. und exp. Path. Bd. 31, J. 1902) 
nachgewiesen hat. Tatsichlich war das Eiweiss selbst in den 
spateren Perioden der Bleivergiftung bei meinen Experimen- 
ten stets nur in geringen Mengen oder Spuren vorhanden. 
Mir scheint aus diesem Grunde das Kaninchen zu derartigen 
Untersuchungen iber die Stickstoffausscheidung bei Bleiver- 
giftung gut geeignet, weil hier offenbar die Alteration der 
Niere eine untergeordnete Rolle spielt und wohl nicht zur 
Erklirung der Erscheinungen herangezogen werden kann. 
Ohne mich hinsichtlich der Erklirung dieser Beobachtungen 
in weiter gehendere Hypothesen einzulassen, halte auch ich 
nach dem (Gesagten die Annahme fiir berechtigt, dass es 
sich hier um eine direkte Beeinflussung des Stoffwechsels 
durch das Blei handelt — nicht um eine blosse Beeinflussung 
der Niere. 

Zusammenfassend méchte ich auf die von den zitierten 
Autoren und von mir konstant gorgefundene Vermehrung 
des Purin-Stickstoffes und speziell des Puirnbasenstickstoffes 
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im Harne, sowohl bei den betreffenden klinischen, als auch 
bei den experimentellen Untersuchungen hinweisen. 

Zu untersuchen eribrigt allerdings wiederum, ob es sich 
hier um eine fur Bleivergiftung spezifische Erscheinunpg han- 
delt, oder ob sich dieselbe auch bei anderen Vergiftungen, 
ferner bei mit Cachexie und Anàmie einhergehenden Erkran- 
kungen im allgemeinen findet. 
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Prévention des accidents industriels par 
l American Museum of Safety and Sanitation. 


Par M. WILLIAM H. TOLMAN (New-York). 


Comme j'étudiais la Section hollandaise d'Economie so- 
ciale A l’Exposition de Paris en 1900, une exposition du Musée 
de Sécurité d’Amsterdam attira mon attention: ce musée a 
pour but exclusif de montrer comment on peut protéger les 
ouvriers ou le public en général contre les accidents pro- 
venant des machines ou des opérations industrielles. Ce qui 
me resta surtout dans l’esprit, dans la suite, était que si la 
Hollande, un petit pays, avait assez de prévoyance pour faire 
profiter ses industriels des documents qu'elle rassemble sur 
la protection de la vie humaine, l’Amérique avait encore bien 
plus besoin d’une institution de ce genre. 

D’abord une campagne d’'éducation dura plusieurs années; 
puis il fut décidé, au début de 1907, qu@une exposition d’une 
durée de deux semaines aurait lieu à New-York, pour montrer 
au grand public que ce mouvement était en fait très possible 
pratiquement. L’'exposition, qui fut fermée en février, attira 
un grand nombre d’exposants des Etats-Unis, ainsi que de 
Belgique, de France, d’Allemagne, d’Autriche et d'Italie. C'était 
assez pour qu'elle fùt vraiment internationale. Après sa fer- 
meture, l'oeuvre d'éducation fut poursuive par l’'organisation 
d'un comité de direction formé des principaux éditeurs de la 
presse technique. Il autorisa une seconde exposition d'une 
durée de six semaines, du milieu d’avril à juin 1908. 

Les cours d’'assises et tribunaux de première instance de 
New-York consacrent chaque année 60 % de leur temps è des 
cas qui ont pour origine des accidents. En 1908 les contri- 
buables de New-York ont payé quatre millions de dollars 
(20 millions de francs) aux juges et au personnel des tribunaux, 
non compris les dépenses et les fournitures administratives. 

Dans le comté de New-York, on a tiré au sort 40,000 
hommes d’affaires comme jurés, plus de 29,000 jurés eurent 
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A siéger en 1907; c'était, en indemnités, une dépense supplé- 
mentaire de 415,000 dollars (2.075,000 francs). Qu'on ajoute è 
cela une somme considérable pour frais généraux d’adminis- 
tration; mais comment évaluer les pertes pécuniaires' et les 
inconvénients subis par les jurés? Les contribuables de 
New-York dépensent en bloc 6 millions de dollars (30 mil- 
lions de francs) par an pour leur système judiciaire ; là-dessus, 
60 % des dépenses peuvent étre attribuées à des cas de né- 
gligences ou d’'accidents. Mais pas un sou de cette grosse 
somme ne profite directement aux victimes. 

D’après les renseignements les plus sùrs, la moyenne des 
dommages-intéréts payés, à la suite de milliers de cas d'im- 
prudences, jugés à New-York en 1908, est de 400 dollars 
(2000 fr.). Presque toujours l’avocat du plaignant touche la 
moitié de cette somme. D'’ailleurs, dans ces cas d’'imprudences, 
on invoque des règles techniques ou surannées pour rejeter des 
demandes raisonnables de compensations de la part des victi- 
mes, et, d’autre part, des lois sur les accidents d'un caractère 
arbitraire et mal comprises contribuent à òter de l'esprit des 
employeurs toute idée de charité ou de justice. 

En 1908, plus de 25 millions de dollars (125 millions francs) 
ont été dépensés pour faire échouer des plaintes portées dans 
des cas d’imprudences. Cette sornme a été consacrée exclu- 
sivement à une ceuvre de défense, pour amener la dispari- 
tion des plaintes portées dans des cas d’imprudences, et sans 
la moindre idée d’assurer une compensation aux victimes. Pris 
dans son ensemble, le système actuel est d'une part un danger 
pour le gouvernement, et pour les victimes une comédie, de 
l’autre pour l’employeur le plus coùteux commercialement qui 
puisse exister. Ces inconvénients s’aceroissent des frais de 
Justice à la charge des plaignants. Il y a des milliers de 
familles, qui, perdant celui qui gagne leur pain par un acci- 
dent ou une maladie industrielle, sont mises par là meme è la 
charge de l’assistance publique ou privée. C'est là encore une 
grande perte économique, mais il est encore plus déplorable 
que ces familles qui doivent recourir à l’assistance perdent 
leur dignité personnelle et tendent ainsi à faire baisser le 
niveau moral général. 

D'après le monde des ingénieurs, la moitié des accidents 
qui se produisent aux Etats-Unis peuvent étre parfaitement 


évités. On évalue à 500,000 (et c'est là un chiffre sans doute 
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très au-dessous de la réalité) le nombre annuel d’accidents 
qui ont une issue fatale ou mettent les victimes dans Vim- 
possibilité totale ou partielle de travailler. Nous prendrons 
comme salaire moyen annuel de l’ouvrier 900 dollars (2500 fr.). 
Naturellement ce chiffre ne tient pas compte des hauts fonc- 
tionnaires des chemins de fer ou autres employés haut placés 
de l’industrie, des mines, du baàtiment, etc. qui sont eux aussi 
exposés aux accidents. En se basant sur ce chiffre, la perte 
économique et sociale résultant des accidents est de 250 mil- 
lions de dollars par an (1250 millions de francs). Ce que nous 
perdons en rendement du travail, l’Allemagne l'économise. 
«Nous empéchons la perte d'un milliard de mark (1250 mil 
lions francs) par an sur le rendement du travail salarié, par nos 
sanatoria, nos musées de sécurité, nos maisons pour con- 
valescents. enfin toutes les formes d’assurance sociale; car 
ainsi nous épargnons à nos travailleurs des accidents mortels 
ou qui les laisséraient estropiés; nous détruisons les causes 
et les effets de maladies qui diminueraient leur rendement 
économique.» C'est en ces termes que s'exprime le Docteur 
ZxcueR, directeur du Bureau impérial de Statistique, en réponse 
à la question que je lui avais posée: «Combien l’'Allemagne 
économise-t-elle par an?» : 

Un des derniers numéros du «New-York Times» déclarait 
que les tramways et chemins de fer locaux de New-York 
tuaient environ 390 personnes par an, et en blessaient de deux 
à trois mille. Cela leur coùte plus que le combustible de 
leurs stations génératrices. Ces différentes compagnies ont 
eu à verser en 1907 2.431,280 dollars de dommages-intéréts 
(12.594,030 francs); les dépenses légales à la suite de ces 
différentes plaintes ont atteint presque la moitié de cette 
somme, 1.077,552 dollars (5.580,683 francs). Ces chiffres sont 
empruntés aux tableaux du second volume du premier rapport 
de la «Public service Commission». Ce rapport s’exprime en 
ces -termes: 

«En 1907 le nombre de personnes tuées à notre con- 
naissance a été de 345; le nombre total des blessés, de 2704. 
La somme payée en dommages-intéréts se montant à 2.431,280 
dollars, celle payée en frais de justice è 1.077,352 dollars, la 
somme de ces deux dépenses atteint plus de 9% des frais 
d'exploitation, est supérieure A la dépense de combustible, 
presque égale à la dépense d’entretien de la voie et de l’équi- 
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pement, et, à la «New-York Railway City Company, presque 
égale au salaire total des conducteurs». 

A la suite du conflit avec l'Espagne, où il ne fut versé 
que fort peu de sang et dont les hostilités ne durèrent que 
six semaines, les Etats-Unis ont payé en 1908 3.471,157 dollars 
de retraites (17.980,693 francs) et sont assurés de voir croître 
cette somme dans les années qui vont suivre; les listes du 
Bureau des retraites portent aujourd’hui les noms de 24,000 
retraités, dont plus de 19,000 sont des invalides et des sur- 
vivants de cette guerre. Plus de 18,000 demandes en plus de 
celles-ci sont actuellement en suspens, quoique l'effectif total 
de l’armée d’'invasion è Cuba n'ait été que de 20,000 hommes. 
En 1907, les Etats-Unis ont payé un total de 146.000,000 dollars 
de retraites (756.280,000 francs); le budget de 1908 a été aug- 
menté à 151.000,000 de dollars (772.800,000 francs). 

D'après le Docteur Louis L. SEAMAN, la guerre russo-japo- 
naise n’a appris que peu de choses à l’étranger au point de 
vue de la technique chirurgicale, ou du traitement médical 
des blessés et des malades; mais au point de vue de la 
science sanitaire, les Japonais ont montré, comme on ne l'avait 
jamais fait auparavant, que les mesures préventives contre la 
maladie peuvent étre vraiment préventives, et que l'on peut 
se rendre maître du terrible spectre qui hante les tentes, les 
casernes, et les quartiers. Ils ont montré que le grand foyer 
d’incubation d'une armée en campagne se trouve dans les 
ambulances surchargées,: et que le personnel considérable 
nécessaire ‘è leur entretien peut étre en grande partie sup- 
primé. Ils ont conservé leur armée pour lui faire remplir la 
tàche légitime pour laquelle est enròlée une armée, à savoir 
pour tuer ou prendre les ennemis sur le champ de bataille, 
au lieu de laisser les quatre cinquièmes de ses morts suc- 
comber à la maladie, cet ennemi silencieux. Aussi, «sans nier 
la splendeur de ses victoires sur terre et sur mer, nous dirons 
que la plus belle évolution et le plus grand triomphe du Japon 
sont dans l’humanité qu'il a montrée dans la guerre. Par une 
préparation et une organisation attentives, par l’application de 
mesures pratiques d’hygiène et de salubrité, assurées par un 
service médical admirablement équipé et monté, il a presque 
entièrement fait disparaître de son armée les infections et les 
maladies que l’on peut prévenir, et réservé ses unités pour 
le but légitime de la guerre. Il a réduit la mortalité de son 
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armée de plus de 80% et traité ses prisonniers avec une 
charité et un respect jusque là inconnus dans les annales de 
la guerre; il a donné au point de vue de l’humanité un modéle 
que les autres nations feront bien d'imiter. 

Des siècles d’histoire ont montré que, dans les grandes 
campagnes, la maladie tue quatre fois plus de gens qu'il n’en 
meurt de quelque manière à la suite des batailles. Voici les 
chiffres donnés par l’association générale des chirurgiens, le 
10 octobre 1905, pour la mortalité dans les expéditions mili- 
taires américaines en 1898: morts sur le champ de bataille 
293; morts de maladie 3681; soit environ un mort sur le 
champ de bataille pour quatorze morts de maladie. Et ces 
chiffres se rapportent à une guerre, dont les hostilités réelles 
ont duré environ vingt-quatre heures, où l'armée américaine 
comptait 274,000 hommes, dont 258,000 avaient été portés 
malades, surtout dans leur camp métropolitain, deux mois 
après l’ouverture des hostilités, enfin où plus de 200,000 
hommes ne quittèrent pas leur còte natale et n’entendirent 


jamais siffler une balle ennemie. 


Dans une lettre du général Mori, directeur médical de 


l'armée japonaise et datée de Tokio, le 22 aoùt 1908, en 


réponse au Docteur SEAMAN, qui passa cet été au Japon, 
étaient donnés les chiffres suivants pour les morts et les 
malades de la guerre russo-japonaise en entier : 


Mberis de maladiex GL Eels” cR0.530 
Morts de leurs blessures _. _ _ 11,683 
Tués sur le champ de bataille .. __ 48,428 

Kotal ipa 80.646 


soit 60,111 à la suite des batailles contre 25,535 morts de 
maladie, c’est-à-dire environ deux et demi morts à la suite 
des batailles contre un mort de maladie; que l’on compare 
avec la proportion de quatorze à un de la guerre hispano- 
américaine. D'ailleurs l’armée dont il s'agit comptait 1.200,000 
hommes, et la guerre dura plus d'un an et demi. 

Dans toutes les guerres auxquelles ont participé les 
Etats-Unis, la maladie est responsable de plus de 70% des 
morts survenues; sur ce total, plus de moitié des décès 
auraient pu étre évités, si le service médical avait été con- 
venablement organisé et équipé. Ce sont des maladies que 
l'on peut parfaitement éviter, bien plus que des blessures, qui 
grossissent la liste des retraites militaires. Les statistiques du 


* 


176 William H. Tolman 


Bureau des retraites montrent que si cette perte inutile avait 
été évitée, l’économie faite ainsi aurait remboursé le coùt de 
la guerre en vingt-cinq ans. En dehors de la tristesse des 
foyers désolés, que l’on considère la valeur économique de 
70% des vies inutilement sacrifiées et qui pourraient é@tre 
sauvées pour gagner leur vie dans des occupations industrielles. 

Les musées de sécurité ne sont plus dans leur période 
d’essais. Le monde s'est enfin mis en mouvement, comme le 
démontre leur création à Amsterdam, Berlin, Paris, Milan, 
»udapest, Stockholm, Zurich, Moscou et Munich. En Alle- 
magne ils sont entièrement à la charge du gouvernement qui 
déclare: «Le sauvetage de la vie humaine est pour nous de 
toute première importance; chaque vie sauvée est un bénéfice 
national». Le musée de Berlin occupe 3065 mètres carrés de 
plancher; récemment le directeur demanda 83,000. marks 
(103,750 francs) pour agrandir le batiment, déjà surchargé ; 
on les lui accorda de suite, et on lui déclara qu'il aurait à sa 
disposition tout l’argent voulu, le gouvernement étant trop 
heureux de pouvoir donner à cette bienfaisante institution son 
maximum de rendement. Les autres nations européennes 
n'hésitent pas non plus à reconnaître l’importance des musées 
de sécurité, qui ont commencé à aller vigoureusement de 
l’avant pendant les dix dernières années. 

Le musée de sécurité et d’hygiène sera le moyen de: 
sauver des milliers de vies, et diminuera la perte économique 
due aux frais de justice. Il sera un laboratoire d’expériences 
pour tous les industriels du pays. Lui-méme, par ses études 
de laboratoire pourra amener à perfection des appareils de 
protection contre des dangers actuellement très redoutables, 
parce qu'on n'a encore aucun moyen de iutter contre eux. 
Ce sera enfin un centre qui pourra répandre autour de lui, 
comme beaucoup d'autres, la science de la santé : il démontrera 
expérimentalement comment prévenir les affections causées 
par des aliments adultérés, une mauvaise aération, les pous- 
sières et les poisons industriels, l’infection, la contagion de 
la tuberculose, les commerces nuisibles. 

Le mouvement en faveur de l’établissement de musées 
de sécurité n'a rien de commercial; il est purement humani- 
taire. Comme tel, il doit dépendre exclusivement de la géné- 
rosité du public. La haute situation et l'expérience du comilté 
de direction garantissent la plus sage administration. 
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CLASSIFICATION PROPOSEE 


I, SECTION DE LA SÉCURITE 
Divisions generales: 


Production de la force motrice. 

Transmission de la force mo- 
trice 

Ascenseurs el grues. 

Incendies. 

Explosifs. 


Subdivisiona: 


Agriculture, 

Batiment. 

Industries chimiques. 

Combustibles. 

Constructions. 

Véetement. 

Arts décoratifs. 

Electricité. 

Nourriture et conserves. 

Meules et polissage. 

Cuir. 

((oupe du bois. 

Mines. 

 Meétallurgie. 

Travail des métaux. 

Fabrication des machines, ma- 
chines-outils, et ’—équipe- 
ment. 

Papier et 
solres. 

((arrières. 

Pierres et terre. 

Textiles. 

Transports sur terre. 

Transports sur mer. 

Travail du bois. 

Entreprises théatrales. 


industries acces- 


II, SECTION DE L'HYGIÈNE 


Divisioni generales: 
Eau. 
Aération 


Chauffage. 

Egouts; leur disposition. 
Eclairage. 

Poussières. 

Alcoolisme. 

Nettoyage des rues. 


Subdipisions: les mémes que 
ci-dessus, plus: 


Hygiène militaire. 

Réfectoires. 

Bains. 

JOE 

Viande. 

Poisson, fruits et autres ali- 
ments. 

Tuberculose. 

Logement. 

Commerces nuisibles. 

Désinfection. 

Fabrication de sérums. 

Utilisation des ordures. 


III. SECTION DE LA MUTUALITE 


Assurance sociale. 

Retraites, indemnités et com- 
pensations. 

Epargne et caisses d’épargne. 

Associations à bénéfice mutuel. 

Augmentation du rendement 
des travailleurs. 


Temps de liberte apres le 
travail: 
Education. 
Récréation. 


Participation aux benefices 
de l’'entreprise: 


Coopération. 


[ 
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Pour ne pas m'étendre trop longtemps sur ce sujet, je 
me verrai obligé de ne donner que quelques exemples de 
grands industriels qui s'occupent de protéger les vies hu- 
maines qui leur sont confiées. D’après un des membres de 
l'United States Geological Survey, la «Stag Canon Fuel Com- 
pany», de Dawson Nouveau-Mexique, est la mieux équipée 
pour tout ce qui concerne la conservation en magasin des 
explosifs, leur mise è feu, et en général l'installation d’appa- 
reils de sùreté. D'après les renseignements qui nous sont 
fournis par James DovGLas, président, un réseau téléphonique 
très complet met en communication les points les plus ‘im- 
portants du camp, et possède des stations en différents points 
convenables situés à l’intérieur de la mine. On peut, par la 
station centrale, communiquer avec Santa-Fé, Albuquerque, 
Denve, et d’autres villes. 

Les mines sont arrosées par des wagons-réservoirs pour 
faire tomber la poussière de charbon; on enlève celle-ci des 
voies de circulation autant que possible, et on l’extrait de la 
mine. On a récemment pris en service de nouveaux contre- 
maîtres, pour perfectionner l’instruction des hommes en ce 
qui concerne l'étayage, et se rendre compte que toutes les 
précautions sont prises contre les accidents qui pourraient 
provenir d’un travail fait négligemment. 

On détermine l’explosion des mines à l’aide de l'électri- 
cité après avoir fait entièrement évacuer la mine. Lorsque les 
mineurs pénètrent dans la mine, ils doivent déposer au con- 
tròle des éxplosifs è l’entrée un numéro de métal. Ces numéros 
sont rangés sur un tableau et rendus aux ouvriers à leur 
sortie. On tient registre au contròle des explosifs de l’endroit 
de la mine où RT chaque numéro; au cas où l'un des 
numéros resterait non réclamé par son propriétaire, le con- 
tremaître chargé de la mise à feu se met à sa recherche 
Jjusqu'à ce qu'il le découvre. De la sorte, aucune mine n'est 
mise à feu avant que l'on sache d'une manière absolument 
certaine que tous les ouvriers sont sortis. 

Pour empécher d' une manière sùre |’ explosion accidentelle 
des mines par l’électricité, il y a dans chaque mine deux ou 
plusieurs interrupteurs clos permettant de disconnecter entière- 
ment le circuit; dont un à l’entrée et un ou plusieurs à l'in- 
térieur de la mine. Après avoir inspecté les connections du 
circuit d'explosion, le contremaître ferme en revenant vers 
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l’entrée de la mine le circuit aux différents points où il était 
ouvert. Il se rend alors à la station électrique des explosifs 
pour déterminer la mise à feu en langant le courant dans le 
circuit; mais auparavant il éclaire électriquement un signal 
rouge, pour prévenir toutes les personnes qui pourraient se 
trouver dans le voisinage de s'éloigner de l’ouverture de la mine. 
Ainsi, si une explosion avait lieu à l’intérieur de la mine, 
personne ne pourrait étre blessé par des débris projetés au 
dehors. Cette manière de mettre le feu aux mines a été un 
succès; on n’a plus eu à déplorer d’accidents dùs A l'explo- 
sion de poussières de charbon déterminée par des cartouches 
éteintes ; les salaires des ouvriers sont plus hauts et la quan- 
tité de charbon produite par homme est proportionnellement 
plus grande. On tient un registre du nombre de cartouches 
employées ; il montre que moins de 2% de ces cartouches 
ont raté. Les cartouches qui ont raté sont conservées pour le 
jour suivant; ou bien on les recharge, ou bien on fore pour 
les placer de nouveaux trous. Jusqu'ici le grisou n'a été ren- 
contré qu’en très petite quantité dans ces mines; néanmoins 
un stock de lampes de sùreté du système WotLr est en réserve 
et prét à servir. 

On a organisé l'année dernière un corps. d’ambulanciers 
pour donner les premiers soins aux blessés; il a eu régulière- 
ment des exercices pratiques et des concours; la compagnie 
a offert des récompenses et des médailles pour le meilleur 
service d’équipe. 

On est en train de construire un grand baàtiment comme 
station de secours; les ambulanciers pourront s'y exercer au 
travail avec le casque respirateur, au milieu d'une atmosphère 
de gaz délétères. La station est construite sur un plan ana- 
logue à celui de celle qui est en service à la «Dominion Coal 
Company», en Nouvelle-Ecosse, avec quelques modifications. 
L’étage supérieur de ce bàtiment renfermera : une bibliothèque 
technique sur les mines de charbon, et une «école des mines» 
dirigée par un instructeur compétent. Les surveillants en chef, 
contremaîtres des travaux ou des explosifs devront y passer 
un examen; s'ils ne possèdent pas l’instruction technique et 
les connaissances théoriques nécessaires à leur situation, ainsi 
que l’application pratique de ces connaissances, ils recevront 
six mois pour compléter leur instruction. Si au bout de ce 
temps ils n'y ont pas réussi, ou bien ils devront prendre un 
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poste inférieur, ou bien ils seront renvoyés. Le but de la 
Compagnie est d’arriver à un niveau général tel que le certi- 
ficat de l'école des mines .de Dawson soit pour tous une 
garantie de compétence. 

Les magasins de poudre des mines sont batis de pierre, 
de fer et de ciment, et sont absolument à l'épreuve du feu. 
Une température constante y est maintenue; la chaleur est 
fournie dans ce but par des radiateurs électriques; le poéle, 
ou radiateur électrique, et tous les fils du circuit sont à une 
distance considérable de la poudre en magasin, et à l’écart 
de toute matière combustible ou explosive. 

Si malgré tout des accidents se produisent, ils sont l’objet_ 
d'une enquéte immédiate dans le but d’empécher leur re- 
production. Tout ce que l’habileté humaine peut faire, cette 
maison la employé pour la protection de la vie de ses ou- 
vriers; néanmoins nous vivons dans une ère nouvelle, quant‘ 
à la protection de la vie humaine, et l'on créera sans doute 
avant peu bien des appareils pour la protection de la vie qui 
sont aujourd’hui inconnus. Voilà qui devrait tenter nos meilleurs 
inventeurs, car bientòt, je crois, on attachera autant d’importance 
à la sécurité de l’opérateur quà la création de la machine. 

La «United States Steel Corporation» possède tout le 
capital de «American Bridge Company», de l’«American Sheet 
and Tin Plate Company», de l’«American Steel and Wire 
Company», de la «Carnegie Steel Company», de l’ «Illinois Steel 
(ompany», de la «Lorain Steel Company», de la «National Tube 
Company», et de la «Tennessee Coal, Iron and Railroad 
Company», ainsi que de nombreuses autres maisons de fabri- 
cation de l’acier et de transport du minerai de fer. Ces com- 
pagnies qu'elle possède, soit par elle-mème, soit par ses com- 
pagnies subsidiaires, sont au nombre de plus de cent, et leur 
production totale représente plus de 55 % de la production 
totale des États-Unis. Leur personnel total atteint 200,000 
personnes; elles comprennent environ 150 usines de fabri- 
cation de l’acier et de toutes sortes de produits d’acier, et, 
de plus, une quantité de mines de fer et de charbon, plusieurs 
chemins de fer qui transportent principalement du minerai de 
fer et du charbon, et une ligne de bateaux à vapeur qui 
transportent du minerai de fer des docks de l'extrémité du 
lac Supérieur aux ports des lacs en aval où se trouvent les 
hauts fourneaux. 
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Dès le début de l’organisation des compagnies subsidiaires 
de l’United States Steel Corporation, on créa des services 
spéciaux pour s’occuper des accidents qui pourraient survenir 
à leurs travailleurs, de manière è ce quils pussent s'occuper 
directement des victimes. Le service des accidents se consacre 
non seulement au règlement des indemnités réclamées, mais 
aussi avec persévérance à la suppression des accidents. Tous 
les accidents survenus ont été l'objet d’enquétes complètes 
pour en déterminer la ‘cause, et l'on a toujours cherché le 
moyen d’en empécher le retour. On en tient soigneusement 
registre, et lorsque des accidents de caractère analogue sont 
enregistrés, on leur accorde une attention particulière pour 
trouver le moyen d'’éviter le danger qu'ils révelent. On a créé 
des inspections et des rapports réguliers, mis en vigueur de 
nouvelles règles et rendu les avertissements plus impérieux. 
Dans chaque compagnie, un personnel expérimenté a pour but 
constant de faire disparaître des causes de dangers et de 
munir les machines de protecteurs plus efficaces. Quelques 
compagnies ont des réunions régulières de contremaîtres pour 
discuter sur les moyens de prévenir les accidents. D'antres 
ont des comités d’ouvriers choisis chaque mois pour inspecter 
les usines et suggérer des moyens d’augmenter la sécurité 
des travailleurs. Quelques-unes offrent des récompenses pour 
les propositions pratiquement utilisables avant pour but d'ac- 
 croître la sécurité. 

On a pris dans les usines toutes les disposilions néces- 
salres pour donner les premiers secours aux blessés dans des 
infirmeries à peu de distance. On y trouve de bons chirur- 
giens. Naturellement lorsque les hopitaux publics soignent un 
ouvrier blessé au service de la compagnie, ils sont remboursés 
de leurs frais. C'est une imputation calomnieuse que de dire 
que des ouvriers blessés dans les usines aient été à la charge 
du public. Les indemnités, ainsi que les sommes versées par 
les compagnies pour aider les hopitaux à s’entretenir ont 
été d'une aide réelle pour eux, de sorte que les blessés n’ont 
jamais été à la charge de la charité publique. 

Lors d’une réunion tenue au bureau de l'United States 
Steel Corporation, en mai 1906, deux journées de travail furent 
consacrées à la discussion des problèmes qui se posaient è 
propos de la sécurité des travailleurs. La question qui excita 
le plus d’attention fut celle de la suppression des accidents. 
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A la lumière de l'expérience que chaque compagnie avait 
acquise par ses propes efforts, on discuta diverses méthodes 
d’inspection, de garde des machines, d’essais de chaînes et 
d'autres instruments, d'instruction des travailleurs et d’en- 
couragement des contremaîtres à éviter les accidents. Chacun 
v apprit quelque chose des autres, et l’oeuvre de chacune 
des compagnies en regut une poussée considérable vers la 
solution des problèmes présentés. È 

Deux ans plus tard, en avril 1908, se tint une seconde 
réunion des directeurs des différents services d’accidents des 
compagnies subsidiaires, à New-York. De nouveau, deux jour- 
nées de travail furent consacrées aux mémes questions. On 
tint soigneusement compte de l’expérience acquise par chacune 
des compagnies pendant les deux années qui venaient de 
s écouler. En conséquence, on élabora un plan de Comité 
central de sécurité agissant indépendamment de tous les autres 
services analogues. Ce comité devait faire par lui-mèéme une 
inspeclion générale des usines de toutes les compagnies 
subsidiaires, au point de vue de la sécurité du personnel et 
de la suppression des accidents. De plus, il devait servir de 
centre d’échange des idées et des informations dans ce but. 
Il regut pleins pouvoirs pour choisir des inspecteurs indé- 
pendants comme employés. Ces inspecteurs devaient faire des 
rapports écrits sur l'état des différents ateliers et usines, et 
indiquer les moyens qu'ils jugeaient propres à y augmenter 
la sécurité des travailleurs. Sur la réception de ces rapporis 
et “Ue ces conseils, le Comilé était autorisé à les transmettre 
aux employés des compagnies qui avaient soin de pareilles 
questions, et à leur demander de se soumettre à ses représen- 
tations dans un délai qu'il fixait; la réponse des compagnies 
devait faire foi des mesures prises. Aussitòt après sa forma- 
tion, le comité créa un système très efficace d'inspections 
indépendantes. Il choisit des hommes connaissant à fond les 
différentes opérations industrielles des compagnies, et leur 
machinerie ; il les envoya en inspeclion dans les différentes 
usines. Ces inspecteurs étaient aussi compétents en matière 
d’accidents, capables d’en découvrir les causes et d’imaginer 
les moyens d’éviter le danger. Les rapports, adressés au comité 
de sécurité, sont absolument complets, s'occupant séparément 
et en détail de chaque batiment de l’usine. Ils font ressortir 
jusqu'aux plus infimes dangers: parquets usés, matériaux em- 
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pilés sans soin, fenétres qui devraient ètre nettoyées et donner 
plus de lumière. Leurs remarques portent jusque .sur les 
planches que les ouvriers ont laissées dans une position ins- 
table. Ils font la plus grande attention aux gardes-fous, 
échelles, passages, joints à écrous. Nous savons déjà que les 
rapports, regus par le comité, sont vus et envoyés aux com- 
pagnies ; il faut que dans un délai de trente jours, la com- 
pagnie soumette au comité une réponse indiquant ce qui a 
été fait pour exécuter les recommandations de l’inspecteur, 
ou, si l’une de ces recommandations est jugée mauvaise, pour 
quelles raisons. A la réunion suivante du comité, ces réponses 
sont reprises et discutées en détail. Lorsque l'on a fait oppo- 
sition aux conseils de l’inspecteur et que le comité juge les 
raisons données insuffisantes, le représentant de la compagnie 
en question est convoqué et doit expliquer l’affaire. Toutes 
les fois que cela semble nécessaire, le comité, ou un ou plu- 
sieurs de ses membres délégués dans ce but, inspectent 
eux-mémes l'usine pour tirer au clair la question qui fait 
l’objet de la discussion. 

En six mois le comité a fait inspecter à fond 37 des plus 
grandes usines. Il a recu et examiné un nombre de recom- 
mandations qui n'est pas moindre de 2600. Plus de 92% de 
ces recommandations ont été recues et appliquées par les 
compagnies intéressées. C'est donc seulement moins de 8 % 
qui ont demandé une discussion supplémentaire. 

Enfin le comité a rempli au complet son ròle de centre 
d'échange des idées utiles à la supression des accidents. 
Pendant les six premiers mois de son existence, il a en effet 
recu des différentes compagnies plus de 39 propositions de 
nouveaux appareils ou de nouveaux procédés pour protéger 
les machines, avertir les employés, ou de toute autre manière 
empécher des accidents. Ces propositions se sont présentées 
sous forme de lettres, témoignant de l’expérience de diverses 
compagnies à propos de différents genres d’accidents, dus è 
des causes qui existaient peut-ètre aussi dans d'autres usines. 
Ces lettres exposent différents protecteurs de machines-outils, 
qui ont fait preuve d’une grande efficacité. Les lettres étaient 
accompagnées de bleus, de photographies, d’estimations du 
coùt et enfin de tous les renseignements nécessaires à d'autres 
compagnies où l’état de choses pouvait ètre le méme, pour 
installer les mémes appareils. Ces données ont été soigneuse- 
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ment examinées par le comité et envoyées partout où elles 
pouvaiept étre utiles, accompagnées de recommandations du 
comité au sujet de leur mise en ceuvre. Par les inspections, 
subséquentes, le comité est en mesure de se rendre compte 
Jusqu'à quel point les différents procédés ont été adoptés. 

Il a été impossible de se procurer des rapporlts complets 
montrant combien a été dépensé pour appliquer les conseils 
du comité de Sécurité, cependant les rapports recus jusqu'ici 
déclarent une dépense de plus de 30,000 dollars (150,000 francs) 
pour installer de nouveaux appareils de sùreté et inaugurer 
de nouvelles méthodes, dans l'espace de six mois. Cette dé- 
pense s'ajoute à celles que les compagnies ont déjà faites et 
font encore de leur propre initiative pour obtenir une plus 
grande sécurité. 

En décembre 1908, fut convoqué un troisibme meeting 
des directeurs des services des accidents, pour se rendre 
compte de l’euvre du comité de sécurité. A cette réunion, 
les fonctionnaires qui avaient fait les inspections pour le 
comple du comité étaient présents et exposèrent les résultats 
de l’'expérience qu’ils avaient acquise. Le système fut jugé 
excellent et on décida de persévérer dans la méme voie. 

Le comité de Sécurité s’efforce en ce moment de créer 
des modèles uniformes pour les appareils de sùreté qui sont 
en usage dans un grand nombre d’usines. Jusqu'ici, chacune 
des compagnies a gardé ses méthodes particulières de protec- 
tion des volants, engrenages, tableaux de distribution élec- 
trique, et ‘autres sources de danger qui existent dans toutes 
les grandes usines. La forme de protecteur adopté a méme 
souvent jusqu'ici été différente dans deux usines appartenant 
à la méme compagnie. En ce moment on s'efforce de se rendre 
compte, parmi les différentes méthodes de protection actuelle- 
ment employées pour combattre les mèmes dangers, lesquelles 
sont les plus efficaces et devraient étre adoptées partout à la 
«United States Steel Corporation». On espère ainsi assurer 
l’usage exclusif des plus recommandables et des plus efficaces. 
De méme, en familiarisant les directeurs et contremaîtres avec 
ces méthodes de protection, on arrivera à ce qu’elles soient 
adoptées partout par le personnel de l’usine lui-mème, sans 
qu'il y ait besoin de la demande des inspecteurs. 

((omme troisiéme exemple, nous prendrons une organi- 
sation qui fournit à la ville de New-York la lumière, la chaleur 
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et la force motrice électriques. C'est la «New-York Edison 
Company» qui, faisant d’ailleurs usage des meilleurs appareils 
connus pour le maniement sans danger de l’électricité sous 
toutes ses formes, fournit, en cas de nécessité, un état-major 
médical complet, et tout un système de premiers soins aux 
blessés. En ce qui concerne les accidents survenus à ses 
employés, elle entretient elle-méme un système d'assurances. 

En 1905, la compagnie décida de résoudre elle-méme les 
questions d’assurance contre les accidents, mais de manière 
que le bénéficiaire d’une prime en regut effectivement tout 
le bénéfice, et que le personnel se rendîìt compte que la com- 
pagnie prenait à chaque individu un intérét direct. En cas 
d’accident, le blessé est envoyé au médecin de la compagnie, 
avec une carte, par le contremaître, ce qui lui donne droit à 
un traitement médical gratuit, ainsi qu'aux médicaments, 
pendant tout le temps où il sera hors d’état de travailler. On 
lui demande alors de signer une reconnaissance. 

S'il ne se montre pas disposé à signer, il recoit la visite 
d'un représentant de la compagnie, qui lui explique qu'il n'y 
a pas d’assurance fixe, mais que chaque cas est considéré en 


lui-méme. Si les faits montrent que l’accident a été causé par 


la négligence de la compagnie, d'un contremaître ou d'un 
camarade, la victime est inscrite sur le registre des ouvriers 
mis hors d’état de travailler, et on lui paye pendant toute la 


durée de son incapacité son salaire en entier. 


Si l’accident a été causé par l'imprudence de l’ouvrier 
lui-méme ou par la non-observation des règles élémentaires de 
protection personnelle, on tient compte de son temps de ser- 
vice, de sa fidélité, de sa situation familiale, du nombre de 
personnes qu'il entretient, pour décider s'il recevra son salaire 
en entier ou partiellement pendant qu'il sera incapable de 
travailler. Sil apparaît clairement que l’accident a été causé 
par une imprudence assez énorme pour mettre sérieusement 
en danger la vie de ses camarades ou le fonctionnement des 
appareils, on lui supprime tout salaire. Il paraît que de tels 
cas sont très rares. 

Dans le cas d’un accident fatal, les dépenses mortuaires 
sont entièrement payées par la compagnie, sans considérations 
de responsabilité. La compagnie n’admet pas que ses obliga- 
tons vis-à-vis de la famille de l’ouvrier disparaissent après 
son décès, mais le conseil de direction vote presque inva- 
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riablement une donation qui dépend des états de service de 
l’ouvrier et de la situation matérielle de ceux qui dépen- 
daient de lui. OT” 

Le grand avantage que ce système assure à la compagnie 
est dans les relations personnelles et intimes qu’elle est en 
mesure de garder avec son personnel; celui-ci apprécie géné- 
ralement la considération individuelle des cas. La compagnie 
assure une assistance Judiciaire gratuite à ceux de ses ouvriers 
qui peuvent avoir subi des dommages de la part d’autres 
entreprises ou d’individus étrangers à la maison. Sil apparaît 
que la plainte portée par l’ouvrier est justifiée, un représentant 
de la compagnie se rend auprès de l’individu responsable de 
l’accident pour lui expliquer le «système Edison» et lui pro- 
poser que le cas en question soit traité de la méme manière. 
Dans tous les cas d’accidents survenus aux ouvriers de la 
compagnie, 5 ouvriers seulement l’ont poursuivie en justice. 

De plus, la compagnie assure le développement physique 
de son personnel, ce qui améliore sa santé et son rendement, 
et fait régner une satisfaction générale. L'association du per- 
sonnel, fondée en 1905 dans un but récréatif et éducatif, y 
joint un caractère de profit mutuel; toute personne au service. 
de la compagnie depuis trois mois au moins peut en faire 
partie comme membre, à condition de verser 2 dollars (10 fr. 40) 
comme droits d’entrée, et une cotisation annuelle de 2:60 dollars 
(15 fr. 50) payable trois mois d’avance. Il y a an bureau du 
type usuel. Les affaires générales sont entre les mains du 
conseil des administrateurs. 

Le coté mutualiste de l’association est constitué par une 
caisse mortuaire, qui sert à payer une somme de 100 dollars 
(918 fr.) à la famille de l’ouvrier lors de son décès. La com- 
pagnie y ajoute une somme égale. Elle fait toujours son pos- 
sible pour verser cette somme dans les vingt-quatre heures 
qui suivent le décès de l’ouvrier. 

Les droits d’entrée dans l’association sont consacrés 
entièrement à la caisse mortuaire, ainsi que 2 dollars sur les 
2 dollars 60 de la cotisation. 60 cents (3 fr. 10) suffisent 
aux frais généraux. Le bénéfice récolté lors des excursions, 
séances récréatives, etc. est gardé comme fond de réserve et 
peut soit servir aux frais généraux, soit étre versé à la caisse 
mortuaire selon l’avis des administrateurs. Il y a au)ourd’hui 


près de 800 membres. 
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Si un membre quitte le service de la New-York Edison 
Company, il cesse de faire partie de l’association, à moins 
qu'il n’ait quitté pour cause de maladie et meure. de cette 


‘maladie, et n’ait pas été au service d'une autre maison entre 


son départ et son décès. Dans ce cas, pourvu naturellement 
que ses cotisations aient été payées, il est considéré comme 
un membre parfaitement régulier et sa famille recoit les primes 
comme sS'il avait été effectivement payé par la compagnie au 
moment de son décès. È 

Il se tient mensuellement des réunions; en hiver se 
tiennent des réunions supplémentaires. Aux réunions régle- 
mentaires, on s'occupe des affaires générales; ces réunions 
sont le plus souvent suivies de séances récréatives données 
par les membres. Les réunions spéciales sont occupées par 
des conférences techniques, des causeries générales sur des 
sujets se rapportant à l’éclairage électrique, ou des discours 
sur des su)ets non-techniques et d’intérét général. Toutes les 
réunions ont lieu dans la salle de la New-York Edison Com- 
pany, dont la dépense est entièrement à la charge de la com- 
pagnie. 

L’association encourage aussi les sports athlétiques parmi 
ses membres; en été s’organise une véritable société de 
baseball, des matchs ont lieu tous les samedis après-midi 
entre des équipes formées dans les différentes sections de 


l'entreprise. L’association donne annuellement une fète en 


plein air, où l’on distribue des récompenses pour les exercices 
sportifs. 

En hiver, le jeu de boules est pratiqué régulièrement. 
Les équipes sont organisées dans les différentes sections. On 
donne aussi une séance théatrale, où les acteurs sont d’ordi- 
naire des amateurs et des membres de l’association. Les fètes 
d'été et d’hiver rapportent des sommes considérables, qui sont 
versées à la caisse de la Société. 


188 Zoltan Vamossy 


Sechs Jahre Vergiftungs-Statistik 
der ungarischen Spitàler (1900—1905.) 


Von Dr. ZOLTAN VAMOSSY, ausserord. Prof. der Toxikologie an der 
Budapester Universitàt. 


(Mit A) B) und C) Tabellen.) 


Der Staat referiert uns — den Birgern des Staates — 
von den unser Leben und unsere Gesundheit bedrohenden 
Krankheiten so, dass er iber dié Infektionskrankheiten eine 
vollkommene, also Krankheits- und Sterblichkeits-Statistik 
liefert, und iber die anderen Krankheiten auf Grund der 
Totenbeschauungs-Daten nur eine Sterblichkeits-Statistik gibt. 
Ohne weiter darauf einzugehen, wie unverlàsslich diese Sta- 
tistik der Todesursachen ist, da ja die Totenbeschauung meis- 
tens von ungelehrten, héufig von ganz unintelligenten Leuten 
ausgefihrt wird, muss ich auf noch einen Mangel hinweisen, 
sowohl in Bezug auf die Wissenschaft, wie auf die Menschen 
im allgemeinen. Die grosse Statistik unterscheidet rimlich 
«nattrliche» und «unnatirliche» Todesursachen, und wéah- 
rend sie ilber die ersteren genau referiert, werden unter 
dem letzteren Sammelbegriff unnatirliche Todesursachen der 
verschiedensten Art und Motive zusammengefasst, trotzdem 
hierùber Genaueres zu erfahren ebenso den Arzt, wie den 
Kriminalisten und Soziologen, ja vielleicht jedermann interes- 
sieren wirde. — So kommt es dann, dass man unter der 
Rubrik der unnatiirlichen Todesursachen die Unfille mit Mord 
und Selbstmord vermischt findet und das Erhéngen, Ertrin- 
ken, Erschiessen, Erstechen, ÙUberfahren zusammen mit den 
Vergiftungen. 

Wenn es auch noch zu verzeihen wire, dass durch diese 
Vermischung die Kriminalistik und Soziologie wohl manches 
verliert, so ist es jedenfalls ein unverantwortliches Versàum- 
niss Jedes Staates, dass die kolossale Zahl der Vergiftungen 
so leichtsinnig und oberflàchlich in diese nichtssagende Rub- 
rik gemischt wird. 
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Wenn zwar der Tod durch Vergiftung wohl auch unter 
die Rubrik des unnatiùrlichen Todes gehòrt, so ist doch jeden- 
falls ein grosser Unterschied in der Bedeutung der Vergif- 
tungen und der — des Erschiessens, Ertrinkens, Erhingens. 
Ausser gegen die Vergiftungen kann weder der Staat, noch 
sonst irgend welche Macht gegen die ibrigen unnatirlichen 
Todesursachen wohl irgend etwas tun. 

Dagegen kann er den Verkehr der Gifte, ihren Gebrauch 
in der Technik regeln, kann Schutzeinrichtungen machen und 
kann deren Durchfihrung kontrollieren; mit einem Wort, er 
kann sich und auch seine Burger schiittzen gegen die Vergif- 
tungen, kann sogar die Selbstmordvergiftungen  wesentlich 
erschweren und dadurch sie vermindern. 

Auch vom Standpunkt der medizinischen Wissenschaft — 
welche die Vergiftungen als Krankheiten betrachtet — ist es 
unendlich schade, dass man ùber deren Vorkommen und ihre 
Todesstatistik keine genauen Daten besitzt. Jene statistischen 
Daten, die wir in den Toxikologieen hier und da finden, sind 
entweder aus den in der Literatur in einem ‘gewissen Zeit- 
abschnitt veròffentlichten Fillen, oder im besten Fall aus den 
Krankengeschichten und Jahrbiichern der Spitàler einer Stadt 
oder Landesbezirkes zusammengestellt. Daher stammt auch 
die oft sehr verschiedene Zahl der Todesprozente. Dass selbst 
diese unbestindigen Angaben ohne Ausnahme sich auf aus- 
_landische Verhàaltnisse beziehen, das erklàrt sich durch die 
junge Kultur und Wissenschaft unseres ungarischen Vater- 
landes und es ist ein in meinen toxikologischen Vorlesungen 
lingst gefihlter Mangel, dass ich mich vor meinen Zuhéòrern 
immer auf die Angaben fremder Autoren berufen muss, um 
die Bedeutung der einzelnen Vergiftungen genigend hervor- 
zuheben. i 

Vor einigen Jahren habe ich mich endlich zu jener 
schweren und undankbaren Arbeit entschlossen, die in einem 
gewissen Zeitabschnitt in den ungarischen Spitàlern vorkom- 
menden Vergiftungen zu sammeln und zu bearbeiten. Uber 
die Ergebnisse dieser meiner Arbeit mochte ich nun an dieser 
Stelle berichten und gleichzeitig meinen warmsten Dank aus- 
sprechen allen Jenen Krankenhaus-Direktionen und Kollegen, 
die durch die Ubergabe von Daten, bezw. Jahresberichten mir 
gitige Hilfe leisteten und dadurch sowohl der Wissenschaft, 
wie dem Unterricht nùtzliche Dienste leisteten. 
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Unter diesen Spitàlern welche ihre Daten eingesendet 
haben, finden wir fast sàmtliche bedeutendere Spitàler Unga- 
rns (127) und daneben auch viele kleinere. Meine Daten be- 
ziehen sich nur auf das engere Ungarn und nicht auf Kroatien 
‘und Slavonien. Beim bearbeiten des eingegangenen Materials, 
haben sich einige Schwierigkeiten gezeigt, die nicht immer 
zu iberwinden waren. 

Es fanden sich Jahresberichte, in welchen samtliche Falle 
nur als «Vergiftungen» erwahnt waren. In solchen Fiàllen bat 
ich im Privatbrief um die genauen Ausziige des Grundbuchs 
und erhielt ich die nicht, so legte ich diese beiseite. Kleinere 
Spitàler brachten nicht von jedem Jahr einzeln, sondern von 
sechs Jahren vereinigte Zahlen. Diese vereinigte ich zu einer 
besonderen Tabelle unter dem Titel: «1900—1905 Nachtrag.» 
(Siehe 8) Tabelle und Procenten-Tabelle.) 

Auch war die Unterscheidung von akufem und chroni- 
schem Charakter nicht iberall durchgefihrt. Da aber die 
Vergiftungen im weitaus gròssten Teil der Falle akute Er- 
krankungen sind, so denke ich recht getan zu haben, wenn 
ich sàmtliche fir akut betrachtete, wenn sie nicht direkt als 
chronisch bezeichnet waren. Eine Ausnahme hievon machte 
ich nur bei zwei Giften, indem ich nàmlich die Bleivergiftun- 
gen immer zu den chronischen rechnete, wenn das auch nicht 
direkt bemerkt war, wohl wissend, dass der praktische Arzt 
unter Bleivergiftung immer die typische subakute oder chro- 
nische Vergiftung versteht. Das andere Gift war der Alkohol, 
bei welchem es mir richtig schien, die tatsàchlichen Verhàalt- 
nisse in ihrer Unklarheit zu belassen. 

Von den einfach als «Alkoholvergiftung» bezeichneten 
Fallen machte ich eine besondere Rubrik, mit der. Bemer- 
kung: «character non signata». 

Die unter verschiedenen Namen vorkommenden, aber 
einheitlichen Vergiftungen pereinigte ich unter dem Namen 
des wirksamen Giftes. So wurden die Stechapfel-, Tollkirsche-, 
Bilsenkrautvergiftungen unter dem Namen «Atropin»; Leucht- 
gas, Kohlengas unter dem Namen «Carbon monoxid»; Ver. 
giftungen mit Tabak, Kautabak, Pfeifenabfall unter dem Namen 
«Nikotin»; wahrend ich fir hydrargyrum und hydrargyrum 
bichloratum corrosivum eigene Gruppen liess, damit die Ge- 
fahr und Haufigkeit des letzteren umso mehr hervorsteche. 
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A) Tabelle der Vergiftungsfallen in ungarische Spitàlern 
im 1900—1905. 
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B) Zusammenfassende Tabelle, 


Jahr Weib Kind 


Mann 
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Prozenten Tabelle. 
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i î Ge- Un- Selbst- 
Jahr Mann Weib Kind Geheilt biet escali Soni 
vieta: 

1900 bDI"6 492*0 6°5 85°0 10*1 4*1 

1901 b8°6 | 85°0 6°5 840 9°6 6:3 

1902 50°0 | 42°8 i: 847 9-6 DXT 

1903 49:8 | 42°2 8°0 83°7 8-9 19 

1904 457 46°8 7°5 836 10°0 6*5 

1905 43°6 | 47°6 88 836 11:3 D°2 

Mi. 548 | 40:5 | 48 | 83-0 | 13:00 | 3:9 

Mitiel Prozent 504 | 42°6 | 0 has 10*3 | 56 

C) Zusammenfassende Tabelle. 
(Vergiftungen nach der Hàufigkeit geordnet.) 
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Wenn ich noch bemerke, dass unter dem Titel «Chrom» 
wahrscheinlich lauter Chromsalzvergiftungen, unter «Cyan» 
ausschliesslich Cyankalivergiftlungen zu verstehen sind — oft 
mit sehr schwachen Cyankalilosungen — und dass die mit 
Kònigswasser bezeichneten Vergiftungen zur Salzsàure, die 
mit Scheidewasser bezeichneten zur Salpetersiure gerechnet 
wurden, so habe ich iber alle leitenden Prinzipien beim Ein- 
teilen der Gifte berichtet. | 

Da die Laugenvergiftungen in keinem Ausweis spezialisiert 
zu finden waren, so kommen sie auch in meiner Statistik alle, 
ausser den Ammoniakvergiftungen, unter dem Titel «Alkalien» 
vor. Da aber in den Ausweisen das «Ammoniak» gesondert 
vorkommt, ist es klar, dass die mit dieser Lauge entstehenden 
Vergiftungen nicht in die grosse Rubrik der Laugenvergiftun- 
gen gerechnet wurden. Daneben kommen auch zwei als Am- 
moniumsalz bezeichnete Vergiftungen vor, was beweisen wiirde, 
dass die als «Ammoniak» bezeichneten Vergiftungen tatsàch- 
lich alle mit Liquor Ammonie entstanden. Hiergegen habe 
ich aber starke Bedenken. 

[ch halte es fir unwahrscheinlich, dass trotz der gefàhr- 
lichen, durchdringenden Alzwirkung des Ammoniaks und der 
verheerenden Wirkung seiner Dimpfe auf den Larynx, von 
den 12 Fillen, von denen sogar drei Selbstmorde waren, keiner 
totlich gewesen ware. Noch unwahrscheinlicher macht es mir, 
dass hier das itzende Ammoniak eine Rolle spielt, dass in 
finf Fallen Kinder mit dieser stinkenden, stzenden Flissig- 
keit vergiftet worden seien. Ich halte es fiir wahrscheinlicher, 
dass in der grossen Mehrzahl der Fàalle, nicht dies, sondern 
irgend ein Ammoniaksalz, meistens wohl Salmiak oder das 
auch durch seinen Geruch leicht zu Missverstindnissen fiih- 
rende Karbonat eine Rolle spielt. 

Wenn schon die Laugenvergiftungen alle zusammengefasst 
wurden, so schien es mir auch interessant die Zahl mit den 
simtlichen Séurevergiftungen zu vergleichen, was ich auch 
vor der Rubrik der Alkalien tatsichlich machte, darauf ach- 
tend, dass beim Addieren der Kolumnen die Zahlen dieser 
Gesamtsiiure-Rubrik nicht noch zum zweitenmal in die End- 
summe gelangen. 

Nun méchte ich von einigen Hauptfehlern meiner Sta- 
tistik reden. 

Mit der Sonderstellung der Sel/bs4tmorde wollte ich eigent- 
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lich auf die Motive der Vergiftungen ein Licht werfen, indem 
ich mir dachte, dass ich nach Abzug dieser Falle die ibrigen 
als Unfàlle, zu einem minimalen Teil als Verbrechen betrach- 
ten kònne. Die fertige Statistik macht es mir aber zweifellos, 
dass der gròsste Teil der Selbstmorde, nicht als solcher auf- 
gezeichnet wurde. Die Falle interessierten die Krankenhéuser 
nur vom medizinischen Standpunkt und nicht vom sozialen. 
Denn ich kann unméglich glauben, dass von 2285 Laugen- 
vergiftungen nur 650, von 628 Phosphor-, bezw. Ziindholz- 
vergiftungen nur 350 Selbstmorde sein sollen. Die Rubrik der 
Selbstmorde muss also sozusagen als wertlos betrachtet 
werden. , 

Ebenso in Bezug auf die Zahl der Fiille, wie der der 
Heilungen und der Sterblichkeit gibt der amtliche Jahres- 
schluss der Spitàler vor allem erst eine Fehlerquelle. Die zu 
dieser Zeit noch im Bett liegenden Vergifteten werden wieder 
in die Statistik des nàachsten Jahres aufgenommen, in welchem 
sie entweder als geheilt oder als gestorben ausgewiesen wer- 
den; wéhrend sie in j]enem Jahr, in welchem sie in das Kran- 
kenhaus gelangten nur die Zahl der Falle vermehren, ohne 
auch in die Rubrik der Geheilten oder Verstorbenen zu ge- 
langen. Bei Vergiftungen von gròsserer Anzahl verdirbt diese 
Fehlerquelle die Vergleichszahlen der Statistik  derart, dass 
indem die Gesamtzahl vergròssert wird, der Sterblichkeits- 


| prozent sich vermindert. Daher kommt es auch, dass die Anzahl 


der Geheilten und Verstorbenen nicht gleich ist der Zahl der 
simtlicher Falle, sondern um 3894 weniger. Wenn man alle 
diese als solche Duplizititen betrachtet und von der Summe 
der simtlichen Falle abzieht, so erhélt man statt 10,3%, 11% 
allgemeine Mortalitàt. Ich muss also hervorheben, dass die 
aus meiner Statistik eruirbare Mortalitàt nicht ganz der Wahr- 
heit entspricht, sondern etwas zu klein ist. 

Ausserdem ist es vielleicht iberfliissig zu erwéahnen, dass 
viele der aus den Spitàlern als genesen entlassenen Laugen-, 
Phosphor- und anders Vergifteter, noch nachtràglich ein Opfer 
der Vergiftung werden und damit die tatsàchlich so traurige 
Mortalitàt noch steigern. — Aber diese Ungliicklichen sterben 
entweder zu Hause, oder wenn sie wieder ins Krankenhaus gelan- 
gen, so werden sie dort nicht mehr als vergiftet eingeschrieben, 
sondern unter. dem Namen: Strictura oesophagi, cirrhosis 
hepatis, oder cirrhosis renalis etc. 
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Ebenso muss ich auch noch in Bezug auf die Mortalitàt 
darauf hinweisen, dass einen ansehnlichen Kontingent der 
simtlichen Vergiftungen mit. einer kolossalen Zahl der Fiille 
(2633), aber mit sehr geringer Mortalitàt (54) der Alkohol 
reprasentiert; die hierdurch bewirkte ginstige Beeinflussung 
der Gesamt-Mortalitàt wird noch vermebrt durch eine ganze 
Reihe gar nicht ernstlich in Rechnung zu nehmender Vergif- 
tungen (Eisenvitriol, Terpentin, Tannin, Muskatnuss, Safran, 
Kaliumpermanganat, Petroleum, Antipyrin, Alaun, Salmiak). 

Wenn man nur.den Alkohol herausnimmt, sowohl aus der 
Zahl der Vergiftungen, wie der der Todesfàlle, so steigt die 
Mortalitàt der Vergiftungen sofort auf 15,4%. 

Wenn ich nun noch hinzufiige, dass gerade die schwersten 
Vergiftungen, die Morde, die es meistens gelingt den Ver- 
brechern heimlich auszufilhren, dann jene Falle, die wahrend 
sie ins Spital befòrdert werden oder schon vorher, gleichviel 
ob Selbstmorde oder Unfille, mit dem Tod endigen, aus den 
Statistiken der Spitàler vollkommen fehlen, — so glaube ich 
genigend bewiesen zu haben, dass es ein General-Fehler 
meiner Statistik ist, dass sie bessere Verhéltnisse der Sterb- 
lichkeit darstellt, als den Tatsachen entspricht. — Mezner 
Auffassung nach kann man im Durchschnitt die Sterb- 
lichkeit der Vergiftungen, ohne den Alkohol, auf 20% 
setzen. * 

Untersuchen wir nun dieses sechsjihrige Material von ver- 
schiedenen ‘Standpunkten. 

Gruppiert man die verschiedenen Gifte nach der Hàufig- 
keit der vorkommenden Vergiftungen, so erhélt der Alkohol 
die erste Stelle, wenn man alle Alkoholvergiflungen vereinigt. 
Das halte ich aber nicht fùr richtig, denn der Missbrauch 
eines verbreiteten Genussmittels besitzt weder die psychische, 
noch die soziale, noch die hygienische Bedeutung einer Ver- 
giftung und gerade deshalb wire es keine gerechte Illus- 
tration der Verhéltnisse wirde man den Alkohol an den 
ersten Platz stellen. Weil aber anderenteils die ins Spital ge- 
langten akuten Alkoholvergiftungen meistens wirklich schwerer 


Natur sind — der Betrunkene, wenn er nur irgendwie kann, 
schleppt sich ja nach Hause oder wird von seinen Freunden 
heimgebracht — so will ich sie nicht ausser Acht lassen, und 


setze den Alkohol an die zweite Stelle. 
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Bei uns steht an erster. Stelle mit 2285 Fillen die Lau- 
genvergiftung, welche 327 Todesfille zéhlt, was 14,3% ent- 
spricht (Tabelle C). Dieses kolossale Zahlenverhàltnis (32,8% 
der simtlichen, bezw. 52,7% der Vergiftungen ohne den Alko- 
hol) muss tatsichlich jeden objektiven Beobachter erschiittern, 
besonders dann, wenn er die einzelnen Daten untersucht und 
dabei die Bedeutung dieser Vergiftung, ihr Abstammen aus 
alten Siinden und auch jetzt noch vorhandenen Versiumnis- 
sen erkennt. 

Est ist auf den ersten Blick auffallend, dass die Zah! der 
Frauen fast das Fiinffache der Minner ist. Es ist ja nun 
allerdings wahr, dass bei fast allen jenen Giften, die zum 
Selbstmord beniitzt zu werden pflegen, die Zahl der Frauen 
die der Minner ùbertrifft (Lauge, Séiuren, Kupfersulfat, Subli- 
mat, Phenol, Phosphor), jedoch nicht in solchem Verhàltnis. 
Die sich nach dem Tode sehnenden Frauen wenden sich be- 
kanntlich lieber zu Giften, weil deren schnelle Einnahme 
weniger Entschluss und Mut fordert, und auch gar keine beson- 
dere Geschicklichkeit oder Ubung verlangt, wie das Benitzen 
von Messer, Strick oder Revolver. Ausserdem erscheint auch 
wohl der weiblichen Einbildung der Tod abschreckender in 
Gestalt einer blutenden Leiche, eines. Erhiingten, eines auf- 
gedunsenen Ertrunkenen, als wie sie sich ihn bei der Vergif- 
tung denken. Ja, héufig befinden sie sich sogar im gròssten 
Irrtum in Bezug auf den Vergiftungstod, indem sie ihn ganz 
ohne Schmerz, oder plotzlich, oder als einfaches Einschlafen, 
Ja sogar, wie z. B. die Franzosen die Kohlengasvergiftung, 
als von einem angenehmen Gefihl begleitet denken. Alles das 
treibt die Frauen mehr zum Gift, wenn schon vom Auslòschen 
des Lebens die Rede ist. — Aber bekennen wir es nur offen, 
dass viele Frauen, wenn sie einen Selbstmordversuch begehen, 
nicht von dem ernsten Entschluss ihr Leben auszulòschen 
getrieben werden, sondern dass sie héufig nur von Rache, 
Angstmachen, teils auch von theatralischen Ideen, um Mitleid zu 
erwecken inspiriert werden. Diese nicht nur unberechenbaren, 
sondern sogar sehr rechnenden Selbstmordskandidaten wéahlen 
keine solche Todesart, aus der es vielleicht keine Rickkehr 
mehr gibt: sie riskieren zwar ihre Gesundheit, jedoch nicht 
ihr Leben. Das Gift ist nun ein Liebling dieser nicht ernst zu 
nehmenden Selbstmòrderinnen, weil sie seine Quantitàt ver- 
mindern kònnen, weil sie das vor einer grossen Umgebung 
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schwer leidend und interessant macht, und man anderenteils 
aber durch die Hilfe der Arzte auch wieder errettet werden kann. 

Alles das erklàrt, dass die Zahl der vergifteten Frauen — 
wenn man den Alkohol nicht dazu rechnet — viel gròsser ist, 
als die der Minner, aber dass sie fiinfmal so gross sein soll, 
dafir haben wir bei den anderen Giften kein Beispiel. Das 
erklàrt sich nur daraus, dass die Lauge in der Haushaltung 
dermassen verbreitet ist, dass sie sozusagen tiglich durch die 
Hand der Frauen geht und zwar ohne — und hierin sehe ich 
das sindhafte Versiumniss des Staates — dass das Volk ihre 
giftige und schédliche Natur kennen wiirde, ohne dass seine 
Aufmerksamkeit dafiir erregt wire, dass man dieses Gift, wenn 
es nun eben nicht zu entbehren ist, wenigstens auf eine Art 
die Unfalle ausschliesst, benitze. 

Denn wer den Leichtsinn des Volkes kennt, mit welcher 
es Laugenstein, Laugenessenz, Waschsoda im Haushalt ge- 
braucht, wird sich gleich dariber klar sein, dass nicht sàmt- 
liche Laugenvergiftungen Selbstmorde sind, sondern ein gar 
nicht kleiner Teil durch Verwechslung hervorgerufene Unfàlle 
sind. Hierfir spricht besonders die grosse Zahl der vergifteten 
Kinder unter 14 Jahren (392), die jedenfalls nicht aus Liebes- 
schmerz nach der Lauge gegriffen haben. Aus eigenen Er 
fahrungen wissen wir, dass das dem Zucker ahnliche Atz-Soda 
bei jedem Kreisler, ohne jedes Giftzeichen, ohne irgendwelche 
Vorsicht gehalten wird und jedes Kind tir ein paar Heller 
es in der unsorgsamsten Verpackung erhalten kann. Wie soll 
denn da das Volk an die Giftigkeit denken und glauben, auch 
wenn wir AÀrzte und die Lehrer es ihm predigen, wie soll 
dieses Gift irgendwelche Bedeutung vor ihm haben, wenn 
die Behòrde seinen Verkehr so frei làsst, wahrend jener der 
Gifte bekanntlich sehr beschrénkt ist. 

Es ist nur zu selbstverstindlich, dass man die leicht zu 
erlangende Lauge unten in den Kichenschrank legt, wo sie 
manches neugierige und naschhafte kleine Kind schon gefun- 
den hat; oder dass sie bei der Wische in etwas Wasser 
gelòst in einem Hàfchen, im Bierkrug oder gar in einem Glas 
am Rande des Waschgefàsses oder auf dem Boden stellt und 
man dann wéahrend der Arbeit oder dem Geschwàatz gar nicht 
bemerkt, dass das kleine, um die Mutter herumspielende, am 
Boden krappelnde Kind einen grossen, durstigen Schluck zieht 
aus der atzenden Fliissigkeit. Selbst die Wiascherinnen, oder 
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zu einem Stinderling hereingekommene Nachbarinnen, oder 
der auf Bier durstige heimkehrende Mann wurde schon ein 
Opfer dieses siindhaften Leichtsinnes, den mit seiner Fahr- 
lissigkeit der Staat beginnt und das Volk nur fortsetzt. 

Ausserdem ist es meine Uberzeugung, dass wenn auf dem 
Glas der Laugenessenz und auf der gewiinschten obligaten 
Verpackung ausser dem abschreckenden Totenkopt und Kreuz 
noch in einigen Worten eine strenge Anweisung in Bezug 
auf die Lòsung (sie soll 2%-ig sein), anderenteils auch eine 
ernste Beschreibung Platz finde, welch° entsetzliche Qualen 
die Lauge als Gift verursacht, dass man niemals wieder ganz 
gesund werden kònne, dass auch der erretette Vergiftete einem 
langsamen Hungertode verfillt — so ist es meine feste Uber- 
zeugung, dass mit der Verminderung der Unfàalle auch die 
Zahl der Selbstmorde bedeutend fallen wiirde, 

Es ware wirklich an der Zeit endlich dies Versiumniss 
zu reparieren ohne auf jene cwirtschaftlichen» Interessen zu 
achten, denen das Menschenleben nichts gilt. 

Noch einige Worte iber die Geheilten, die einen ciale 
grosses Iontingent abgeben, aber das (99 nur einen Laien 
beirren. Wir Arzte wissen, dass mehr als 50% dieser Geheil- 
ten auf immer ans Krankenhaus gebunden sind, welches sie 
bald verlassen, bald wieder aufsuchen, jedesmal eine schwere 
Behandlung ausstehend, bis endlich irgend eine interkurrente 
Krankheit ihrem schwachen, abgemagerten Organismus ein 
Ende macht. 

Aber auch so ist noch die Zahl der tòtlic Vergiftun- 
gen sehr hoch: sie ùbersteigt jene der schweren Infektions- 
krankheiten, z. B. die des Typhus (10%) um 4,3% und dabei 
sind jene Vergifteten noch gar nicht dazu gerechnet, die an 
Ort und Stelle oder wihrend des Transportes starben. 

Was die Hiufigkeit betrifft, so nehmen die akuten A/- 
koholvergiftungen die zweite Stelle ein, wobei natùrlich die 
‘i iberwiegen. Die Sterblichkeit der akuten Falle ist 
22%. Ubrigens geben die Krankenhausstatistiken auch kein 
fio Bild uber die Verhaltnisse des Alkoholismus in 
einem Lande, 

Die Vergiftungen ohne genaue Angabe des Charakters 
rekrutieren sich hauptsichlich aus den Daten der kleineren 
Spitàler und gehòren in Anbetracht ibrer Sterblichkeit von 
9,4%, gròsstenteils zu den schweren akuten Fallen. 
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An dritter Stelle folgt bei uns, was Hàaufigkeit betrifft, 
die Phosphorvergiftung, und ich brauche wohl gar nicht 
direkt zu sagen, dass wegem der noch immer im Verkehr be- 
findlichen Phosphorzindhéòlzer. Es ist erstaunlich, mit wieviel 
Energie und Erfolg die Ziindholzfabrikanten ihre wirtschaft- 
lichen Interessen wehren kònnen, gegen die Anklagen, die so 
manches elendig umgekommene Menschenleben erhebt. 

Wie schòne Beispiele der Folgen des Verbotes des Phos- 
phors sehen wir in Schweden, Norwegen, Diéinemark. 

Die Phosphorvergiftungen machen 9% aller Fille aus, 
ohne die Alkoholvergiftungen 145%. Der gròsste Teil der 
Vergifteten sind wieder Frauen (518, Ménner 110), was wir 
schon bei der Laugenvergiftung zu erkliàren suchten. Zwar 
sind 55,7% der Falle als Selbstmorde aufgezeichnet, aber ich - 
glaube, dass wir hier fast alle Fille als solche halten miissen, 
denn es lisst sich schwer vorstellen, dass wegen seinem Ge- 
stank der Phosphor beim Mord oder Unfall eine Rolle spielen 
kònnte. 

Daraufhin weist schon, dass die Sterblichkeit sehr hoch 
ist (24,2%), wozu wir auch hier noch jene Unglicklichen 
rechnen a die mit fir immer zugrunde gerichtetem 
Magen, geschrumpfter Leber das Spital verlassen. Diese grosse 
Sterblichkeit kommt jedenfalls daher, dass die Selbstmérder 
ausser dem schlechten Geruch nichts hindert, kolossale Men- 
gen einzunehmen. Sie leeren den Giftbecher bis zum letzten 
Tropfen, in welchem weniger als eine Schachtel voll Zind- 
holzer fasst nie RR) ist, trotzdem nach unseren Be- 
rechnungen schon 50 Zandholacopte totlich sein kònnen. 

Ob unter den Ausgewiesenen nicht einige chronische 
Phosphorvergiftungen versteckt sind, das kann man nicht 
sicher verneinen, aber ich halte es nicht fùr wahrscheinlich. 
Diese sind von der akuten Vergiftung so grundverschieden, 
dass es jedenfalls in den Ausweisen bemerkt worden ware, 
aber es ist auch nicht unméglich, dass in Anbetracht dessen, 
dass es rein chirurgische Falle sind, diese Vergifteten mit 
ihrer «Fractur» oder «Nekrose» in die chirurgische Gruppe ge- 
langten, ohne dass das iatiologische Monient, der Phosphor be- 
sonders erwihnt worden wàre, ausser der Krankengeschichte. 

Nehmen wir nun alle Séiuren in toxikologischer Hinsicht 
zusammen, so folgt jetzt die Gruppe der dfzenden Sdure- 
vergiftungen. 
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Die Zahl der simtlichen Sàurevergiftungen (260) betràgt 
3,73% aller Falle (ohne Alkohol 6%.) Die Zahl der Frauen 
(135) ibertrifft nur um weniges die der Màanner (111); Kinder 
kommen leider in ziemlich grosser Zahl vor (14), ohne Aus- 
nahme als Opfer von Fabrlissigkeit. 

Das Zahlenverhéltniss zwischen den einzelnen Saurevergif- 
tungen ist folgendes: In weitaus gròsster Zahl kommen Sa/z- 
séurevergiftungen vor (125), weil deren Verbrauch am ver- 
breitesten ist in der Technik und ziemlich auch im Haushalt. 
An zweiter Stelle steht die auch bei uns in grossem Mass- 
stabe fabrizierte, aber besonders in der Haushaltung sehr ver- 
breitete Zssigsdure (76), wobei die Zahl der Frauen nun 
schon fast das doppelte (45) der Mianner (25) ist. Auch unter. 
den Kindern holt sich diese ihre meisten Opfer (6). Nur dann 
folgt die Sclwefelsiurevergiftung (46), wahrend in den west- 
lichen Staaten gewòhnlich diese an erster Stelle steht. 

Das Sterblichkeitsprozent ist der groòsste bei der Salz- 
sàurevergiftung, nimlich 29,3%. Ja sogar die Essigsàure 
kommt mit ihren 22,4% noch vor der Schwefelsàure, deren 
Mortalitàt nur 21,7% ist; wéahrend die der Salpetersàure nur 
9% ist. 

Fassen wir die Sàuren zusammen, so bekommen wir im 
Durchschnitt eine Mortalitàt von 25%, wéahrend die der Lau- 
gen nur 14,3%, die des Phosphors 24,2% ist. Dieses traurige 
Ergebniss zusammen mit der ziemlich grossen absoluten Zahl 
der Saurevergiftungen indiziert eine gròssere Beschrinkung 
des Handelsverkehrs der Siuren und ein strengeres Einhal- 
ten dieser Bestimmungen. Um nur eins zu erwihnen, so be- 
trachten wir mal den leichtsinnigen Verkauf und die noch 
leichtsinnigere Handhabung zuhause in der Kiiche und Kam- 
mer, der Essigessenz (80%-ig) Wie oft haben schon Erwach- 
sene und Kinder von einer in einer Wein- oder Bierflasche 
gehaltenen Essigessenz getrunken. Aber warum  sollte das 
Publikum gerade auf das achten, wenn es diese Fliissigkeit 
ohne jede Beschrinkung der Behòrde, ohne jeden Bemerk, 
ohne jedes auffallendes Giftzeichen erhéilt, wAhrend diese 
Behòrde selbst des Ubertreten der Eisenbahngeleise ver- 
bietet und selbst das Fenster putzende Dienstméàdchen sich 
anbinden lisst, vor lauter Sorge um das Wohl des Publikums ? 

Von den geheilten Fillen (193) wissen wir auch hier, dass 
in den meisten Fallen nur von einer relativen Heilung die 
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Rede sein kann: die narbige Schrumpfung der Speiseròhre, 
das zugrundegehen der Magenschleimhaut erfiillt seine traurige 
Aufgabe, die Mortalitàt tatsàchlich noch verschlimmernd. 

Nach den Séuren folgt nun ein Gift, das vor Jahren noch 
weit hinten kam, aber seit eines seiner Préparate teils durch 
die Langmut der Behérden, teils durch den Leichtsinn der 
Arzte aus den' Hinden der letzteren auch in diese des Publi- 
kums gelangte, immer mehr und mehr sich Bahn bricht und 
zwar leider mit einer sehr grossen Sterblichkeit. Ich verstehe 
hierunter das Quecksil/ber, das seit der Autokratie des Sub- 
limats das fiinfte in der Reihe, ja wenn man die Séuren nicht 
vereinigt, das vierte geworden ist. Viele Ausweise der Kran- 
. kenhàuser rubrizieren die Sublimatvergiftungen besonders ; aus 
diesen habe ich meine Sublimat-Rubrik zusammengestellt. Es 
ist aber sehr wahrscheinlich, dass die einfach als Queck- 
silbervergiftung bezeichneten Fille zum Teil auch von Sub- 
limat herstammen, obzwar sie grosstenteils Opfer der auf dem 
Lande iblichen Quacksalbereien (Riuchern, Einreiben) oder 
von kosmetischen Kuren oder Verwechslungen sind. Es ist 
Jedenfalls interessant, dass von den 143 Quecksilbervergiftun- 
gen 62% direkt als Sublimatvergiftung deklariert sind und 
deren Mortalitàt auch bedeutend schlechter ist (38:6%), als 
die der als einfache Quecksilbervergiftung angegebenen, von 
welchen nur 16,4% t6tlich sind. Von den Sublimatvergiftun- 
gen sind 50% Selbstmorde, was ziemlich glaubhaft klingt, 
obwohl man noch vielleicht 10-15% hinzugeben kònnte. 
Hieraus ist ersichtlich, dass in dem rapiden Zunehmen der 
Quecksilbervergiftungen das Sublimat die gròsste Rolle spielt, 
welches ein beliebtes Mittel der Selbstmòrder wurde. Auch 
hier spielen die Frauen eine gròssere Rolle (101 gegen 40). 

Auffallend ist die kleine Zahl der vergifteten Kinder (1-1); 
es scheint, dass die Sublimat-Pastillen, die einen atzend salzi- 
gen Geschmack haben, doch nicht so héufig mit Bonbons ver- 
wechselt werden, wie das etwas ibertrieben behauptet wurde 
und dass auch die an den Tod mahnende vorschriftliche Ver- 
packung das Publikum zu gròsserer Vorsicht erzieht. 

Hier dritcken die. Wagschale so zugunsten des «Hydrar- 
gyrums» die zur gebildeten Klasse gehòrenden Selbstmérder 
herunter, und zwar mit der Sublimat-Pastille in ihrer Hand. 

Ich glaube, dass die massgebenden Kreise einen weit- 

reichenden Fehler begangen haben, als sie auch in die He- 
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bammentasche offiziell das Sublimat tun liessen, trotzdem das 
Lysol vollkommen dem Zweck entsprochen hitte. In Ungarn 
machen also mehrere Tausend Hebammen dieses Gift populàr, 
an deren Intelligenz und Gewissenhaftigkeit wir — Ehre den 
Ausnahmen — nicht viel glauben kònnen. Ja, es gibt sogar 
Arzte, die leichtsinnig ihren Bekannten 10—2@ Sublimat- 
Pastillen aufschreiben oder geben, um Wanzen zu tòten oder 
Mòbel zu desinfizieren, oder die Patienten selbst Vaginal- 
ausspihlungen oder Wundwaschungen mit Sublimat machen 
lassen. Ich selbst kenne zwei Fàlle, in welchen hysterische 
Damen mit vom eigenen Hausarzt erhaltenen Sublimat-Pastil- 
len sich vergifteten. 

Eine strengere Beschrinkung dieses Giftes, besonders 
sein Entziehen aus den Hebammentaschen, ware also sehr zu 
beherzigen von Seiten des Staates und auch meine érztlichen 
Kollegen kònnen mir nicht bòse sein, wenn ich sie, in An- 
betracht des rapiden Steigens der Zahl dieser Vergiftungen, 
an die weitestgehende Vorsicht mabne. 

Hiernach ist es fast ohne Interesse die Verhiltnisse der 
vereinigten Quecksilbervergiftungen zu behandeln, aber trotz- 
dem bemerken wir, dass 143 Fiille vorkamen (2% der gesamm- 
ten Vergiftungen. obne den Alkohol 3,3%), mit 48, das ist 
30% Todesfillen. | 

Es ist merkwiirdig erfreulich, dass bei uns in Ungarn in 
bezug auf Hàaufigkeit die Kollenoxydoergiftang nur an 
sechster Stelle steht, wihrend sie in Frankreich Tausende 
von Opfern zéahlt. Der Grund ist teils die dortige Art der 
Heizung, teils die Sitte der Selbstmòrder, die, Gott sei Dank, 
noch nicht zu uns gelangt ist. 

Die Zahl meiner Falle ist 77; nur 1,1% samtlicher Ver- 
giftungen, ohne den Alkohol berechnet, 1,7%. Es sind mehr 
Vergiftungen an Minnern vorgekommen (40 — gegen 33 
Frauen), was darauf hinzuweisen scheint, dass die Falle 
grosstenteils Unfàlle sind und nicht Selbstmorde. In den Aus- 
weisen fanden sich tatsàchlich nur drei Falle als solche aus- 
gewiesen, aber jedenfalls gab es doch mehr Selbstmorde 
darunter. Es bestirkt mich auch in der Annahme, dass hier 
zu wenig Selbstmorde angegeben sind, die Mortalitàt, die mit 
11 Todesfillen auf 14,3% zu setzen ist: in Anbetracht eines 
so starken Giftes ist das noch ganz gut. Die geheilten Falle 
kann man ganz als solche betrachten. 

14% 
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Ein interessantes Gift folgt nun: das Atropin. Wir er- 
schrecken geradezu von der grossen Zahl der Fàlle (63): das 
ist ja ein zweimal bekreuztes, ingstlich bewahrtes Gift! Und 
trotzdem sollte es 0,9% aller, ohne den Alkohol gar 1,4% der 
Vergiftungen ausmachen? Die kleine Sterblichkeitszahl macht 
es uns abeg gleich klar (2 Falle= 3,2%), dass hier nicht mit 
reinem Atropin, sondern fast ohne Ausnahme mit atropin- 
haltigen Pflanzen die Vergiftungen entstanden. Auch ist nur 
ein Selbstmérder angegeben; Kinder kommen in sehr grosser 
Zahl vor (die Tollkirschenesser, Stechapfelkauer), auch die 
Zahl der Minner ist gròsser als die der Frauen, zum Zeichen, 
dass die Ménner sich eher von Kurpfuscherinnen behandeln 
lassen, als die Frauen. 

Der gròsste Teil der /i/zpergiftungen spielt sich ausser- 
halb der Spitàler ab: daher ihre geringe Zahl (56). Und weil 
darin alle nach Pilzgenuss entstandenen Erkrankungen in- 
begriffen sind, also auch durch verdorbene Pilze bewirkte 
gastro-intestinale Verstimmungen, ja selbst mit dem Pilzgenuss 
nur accidentell zusammenfallende Magenkatarrhe, bei welchen 
nur die Angst eine Rolle spielt, aber keine Vergiftung vor- 
handen ist, so ist es verstindlich, dass die Sterblichkeit nur 
10,8% ist (6 Falle). 

Ich halte die Pilzvergiftungen im allgemeinen fir sehr 
schwer. Es ist nur ein Glick, dass unser Volk durch die vielen 
Sprichwérter und Màarchen iber die Giftpilze so vorsichtig 
und ausgelernt ist, dass es nur jenen Pilz isst, den es auch 
wirklich kennt. 

Ausserdem habe ich in 12 Sommern in Siebenbiirgen in 
verschiedenen Gegenden, wo gute Pilze wachsen, eine merk- 
wiirdige Erfahrung gemacht: Das Volk sammelt und verkauft 
wohl die Pilze an die Herren, aber selbst isst es sie nur 
selten. 

54 Fiille der Kupfersulfatvergiftungen kommen vor. Von 
die sen sind 20 schon vom Krankenhaus als Selbstmord 
bezeichnet, aber es werden darunter auch noch viel mehr 
sein. Darauf weist wenigstens die sehr grosse Sterblichkeit 
(13% = 7 Falle), was bei einem solchen Gift, welches durch 
das von ihm provocierte heftige Erbrechen zum-gròssten Teil 
schnell entfernt wird. nur bei solch enormen Bosen zu er- 
warten ist, wie sie eben Selbstmérder einzunehmen pflegen. 
Neben der grossen Zahl der Selbstmorde spricht auch die 
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bedeutend gréssere Zahl der Frauen (36), gegeniber der der 
Minner (17), trotzdem es ja im Handel und Industrie héufiger 
in die Hand der letzteren gelangt. 

Akute Morphin bzw. Opiumoergiftungen konnte ich 43 
sammeln, mit 7 Todesfillen, das ist mit 16,3% Mortalitàt. 
Minner (19) und Frauen (22) kommen fast in gleicher Zabl 
vor. Das Morphin oder Opium ist das Gift der intelligenten 
Selbstmérder, welche seine hypnotische Wirkung kennen und 
darum auf einen schmerzlosen, ruhigen, idealen Tod rechnen. 
Wir wissen aus Erfahrung, dass die selbstméòrderischen Mor- 
phinvergiftungen gewòhnlich totlich sind, weil sie spàt ent- 
deckt werden, wenn schon die Entfernung des Giftes unmòg- 
lich ist und die Reaklionsfàhigkeit der Nervenzentren eine 
minimale ist. Aus den hier ausgewiesenen Selbstmorden stam- 
men jedenfalls die sieben Todesfalle, wéhrend die ziemlich 
grosse Heilungszahl (33), teils auf Kosten der schnell ent- 
deckten Verwechslungen und auf Kosten jener ziemlich héàu- 
figen Tatsache zu schreiben ist, dass Selbstmérder, die die 
Wirkungsweise nicht geniggend kennen, eine zu kleine Dose 
nehmen, oder auch zu gar keiner entsprechend grossen ge- 
langen. 

Die Phenolvergiftungen kommen mit 26 Fallen und 15,4% 
Sterblichkeit (4 Falle) vor. Die Zahl der Frauen iberwiegt 
(18—3) die der Mianner. Es kamen jedenfalls mehr als drei 
Selbstmorde vor, aber auch die Unfalle kònnen eine grosse 
Rolle spielen bei den Phenolvergiftungen; hierauf weisen die 
finf vergifteten Kinder. 

Mit Kreosot und Kresolpràparaten haben sich ausserdem 
noch vier Frauen und zwei Kinder vergiftet, aber nicht tòtlich. 

Das am meisten bekannte und seit dem Mittelalter am 
meisten gefirrchtete Mordgift, das Arsen, ist nur mit 24 Fallen 
repraàsentiert. Der gròsste Teil dieser ist jedenfalls Selbst- 
mord, ein grosser Teil Unfall und nur sehr wenige kònnen 
Mordversuche sein. Die Giftmischer achten darauf, dass ihr 
Opfer nicht ins Krankenhaus gelange, ja nicht einmal einen 
Arzt zu sehen bekomme. Die Zahl der Minner ùbertrifft die 
der Frauen (12:10). Die Sterblichkeit ist unter allen Giften die 
gròsste = 37,5% (9 Falle), was der grossen Giftigkeit des 
Arsens entspricht. 

Vom Ammoniak, welches jetzt der Hiufigkeit nach folgt 
(14 Falle), habe ich nach dem, was ich am Anfang meiner 
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Arbeit gesagt habe, nichts mehr zu erwahnen. Es verliert 
auch viel von seiner Bedeutung, da es keinen Todesfall auf- 
zelgt. i 

In den 12 Fallen von Bofulismus sind auch die wenigen 
Fille von Fleischvergiftung inbegriffen. Es ist eine unbedeu- 
tende Zahl die zeigt, dass dort wo Spitàler sind, die Sanitàts- 
verhiltnisse, was die Fleischkontrolle betrifft, ziemlich gut 
sind. Vielleicht ist auch darum diese sonst in grossen Massen 
erscheinende Vergiftung bei uns so selten, weil wir kein auf 
Fleischkonserven und von weither importiertes Fleisch ange- 
wiesenes Land sind, wie die westlichen Staaten. Das unga- 
rische Volk kennt oft noch nicht einmal dem Namen nach 
die Fabrikswùrste, die Sardinen; anstatt dieser isst es seine 
eigenen guten Gerichte und Speck, wihrend unsere irmeren 
Bergbewohner fast ausschliesslich von Kartoffeln und Milch- 
speisen leben. 

Wissend, dass die Mortalitàt des echten Botulismus 20%, 
ja nach manchen 40% ist, muss ich unsere 12 Fille mit einem 
Todesfall zu den leichten Fallen rechnen. 

Die 11 XKol/ensdure-Vergiftungen sind mir verdachtig 
darauf, dass darunter auch Vergiftungen mit Kanal- und 
Brunnengasen verstanden sind, dabei kommen aber auch 
andere giftigere Gase vor (Schwefelhydrogen, Kohlenoxyd). 
Fir wirkliche Kohlensiure-Vergiftungen kann man in der 
Praxis vielleicht nur die in den Weinkellern vorgekommenen 
Unfalle halten, die anderen Falle sind nicht reine COs-Ver- 
giftungen. Auf die Wirkung eines schweren und andauern- 
deren Giftes weist auch die Mortalitàt von 27,2% (8 Falle). 

Endlich verdient auch das Cyan noch Erwahnung mit 
seinen 9 Fallen. Die Mortalitàt ist bei diesem starken Gift 
auffallend klein = 22,2% (2 Fiàille), was einesteils so zu erklà- 
ren ist, dass ein grosser Teil der Vergifteten vor der Auf- 
nahme ins Spital stirbt, andere aber glicklicherweise so altes 
und verdorbenes Cyankali einnehmen, welches nur mehr als 
Kaliumcarbonat wirkt und Cyan garnicht, oder kaum enthàilt. 

In den anderen 107 Vergiftungen kommen die verschie- 
densten, teils garnicht als Gift anzusprechende Substanzen 
vor, wie z. B. Alaun, Tannin, Eisenvitriol, Muskatnuss, Petro- 
leum, Terpentin. Von ihrer Wirkung werden die Menschen je 
nach der Dose mit mehr oder weniger Unannehmlichkeit be- 
freit. Es kommt auch darunter kein einziger Todesfall vor. 
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Diese, und einige andere Substanzen, wie Benzin, Schwefel- 
Kohlenstoff, Kampfer, Naphtalin kommen Tag fir Tag sowohl 
im Handel, wie in der Haushaltung in die Hand des Publi- 
kums und geben hiufig Gelegenheit zu unschuldigen Ver- 
wechslungen (weil sich eben die Verwechslung nach dem 
ersten Schluck sofort  herausstellt.), Ein grosser Teil dieser 
Vergiftungen ist natirlich Selbstmord, und zeigt einesteils, 
dass Leute die sich nicht planmissig mit dem Selbstmord 
beschéftigen, zu jenem Gift oder zu irgend etwas, was sie fùr 
Gift halten, greifen, das in ihrer plotzlichen Verbitterung 
gerade am néichsten ist: andernteils, dass es auch wàahle- 
rische Selbstmòrder gibt, die nicht auf dem ausgetretenen 
Weg wandeln, sondern sich etwas Besonderes aussuchen 
wollen. 

Die Sterblichkeit bei diesen 107 gemischten Fallen macht 
nur 5,69, aus (6 Falle). Und trotzdem kommen auch sehr 
starke Gifte darunter vor, z. B. 6 Falle mit Chrom (1 Todes- 
fall), 5 Fille mit Oleander (1 Todesfall), 8 Falle mit Nikotin 
(0 Todesfall), 5 Fille mit Cocain (0 Todesfall), 2 Falle Secale 
(0 Todesfall), je 1 Fall mit Sulfonal, Strophantin, Scilla 
(0 Todesfall). Die gròsste Bedeutung haben 6 Chloral, bezw. 
Bromidia-Vergiftungen mit 2 Todesfallen und 2 Strychnin mit 
ein Todesfall, endlich eine tétliche Vergiftung mit Laurus- 
Behren. Die 6 Todesfàlle stellen sich also zusammen aus 


.2 Chloral, 1 Laurus, 1 Strychnin, 1 Chrom und 1 Oleander- 


Vergiftung. 
s", 


Wenn wir nun zu den chronischen Vergiftungen ùbergehen, 
so muss ich zu aller erst bemerken, dass wir in Bezug auf 
diese aus den Statistiken der Spitiler ein ganz unvollkomme- 
nes und auch falsches Bild bekommen. — Dass an erster 
Stelle der Alkohol steht, ist so selbstverstindlich, dass ich 
bei dieser Frage gar nicht linger verweilen will. Ich will wohl 
zugeben, dass nachdem Ungarn kein Gewerbe-Staat ist, die 
zum groòssten Teil gewerblichen chronischen Vergiftungen bei 
uns relativ selten sind, dass sie aber so sellten sein sollen, 
wie das die Rubrik der Bleivergiftungen in meiner Statistik 
angibt, oder dass sogar so hiufige und meines Wissens nach 
auch bei uns héiufig vorkommende Gewerbekrankheiten, wie 
die chronische Quecksilbervergiftung, Phosphorvergiftung, und 
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noch viele andere in chemischen Fabrikindustrie vorkom- 
mende Vergiftungen vollkommen aus einer 6-jàhrigen Statistik 
fehlen sollen, dass muss ich nun doch so sehr unwahrschein- 
halten, dass ich es fir das Richtigste halte, wenn ich diesen 
Teil meiner Statistik fir ganz wertlos erklàre. 

Wie sehr sie das ist, zeigt auch, dass mein Freund, 
Dr. Beta Cayzer im Jahre 1908 im Lande mehr als 1000 blei- 
vergiftete Topfer und Familienmitglieder solcher berechnete, 
wihrend ich in 6 Jahren aus der Statistik der Spitàler im 
ganzen nur 507 Falle sammeln konnte. Dr. WineLm FRIEDRICH 
Oberarzt der Budapester Krankenkassa gibt die Zahl der 
Zindholzfabrikarbeiter mit Phosphornekrose auf 250 an; 
in der Statistik der Spitàler ist kein einziger Fall zu finden.* 
Dasselbe beweist auch, dass die Arzte der Budapester Bezirks- 
krankenkasse, die auf meine Bitte hin von Herrn Oberarzt 
Dr. WiLtem Frieprica durch ein Zirkular befragt wurden, — 
an einem einzigen Tag, am 4. Juni, 53 in Behandlung ste- 
 hende chronische Bleivergiftete angemeldet haben. Aber ande- 
renteils ist auch das interessant, dass sie gleichzeitig ‘eize 
einzige andere Gewerbe-Vergiftung anmelden was einem wirk- 
lich zu dem Gedanken bringt, obwohl in Ungarn tatsàchlich 
ausser dem Saturnismus keine andere Gewerbevergiftung vor- 
komme? Das miissen wir nun jedenfalls leugnen, aber das ist 
sicher, dass ihre Zahl sehr gering ist. 

Wir missen auch daran denken, dass die chronischien 
Quecksilber-, Phosphor-, Nikotin-Vergiftungen in den Aus- 
weisen der -Einfachheit halber einfach mit den akuten zusam- 
men aufgezeichnet wurden, und dadurch fir die Rubrik der 
chronischen Vergiftungen in Verlust gerieten. 


K 


Herr Dr. A. v. KoviAcn, Direktor der Budapester freiwil- 
liges Rettungsgesellschaft war so freundlich mir die Statistik 
der Vergiftungsfille aus den Jahren 1900—1905 zur Ver- 
figung zu stellen. Ich teile das mit in der folgenden 
Tabelle: 


* Vergleiche mit den bei der Phosphorvergiftungen gesagten. 
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Statistik der Rettungsgesellschaft von 1900-1905. 
RO O CCIE: III: ZZZ ZE 


















































1900 | 1901 | 1902 | 1908 | 1904 | 1905 || 1900-+-1905 
È si MENAjL: 
egionli iaia ie iatiibinani | pz | 1980/0136 | «867 
loreto 200/.|.(120f || +1206 | -118 94 | 126 792 
(#13 YO 1070 PARRNBPR DOG 17 32 23 | 27 923 149 
Phosphor _. 39 19 16 ig a 17 128 
finali dinale last) ig 20.10) | 20 108 
Abad a 13 20 9 17 18 9 86 
Morphin _.. .. 7 10 8 Q14:) 109 13 57 
Valiavl. Los 20 25 19 Bi [616 188 253 
Zusammen _ | 431 | 364 | 369 | 414 | 450 | 405 2433 


Diese Statistik ist nur in verschiedener Hinsicht interes- 
sant und wertvoll. Vollkommen kann man sie ja nun auch 
nicht nennen, weil man freilich in vielen Fallen, wenn nur 
irgend mòglich das Eingreifen der Rettungsgesellschaft um- 
geht, besonders in intelligenten Kreisen, aber Vergiftungen 
sind auch gerade bei diesen selten. Im grossen ganzen kéòn- 
nen wir aber wohl sagen, dass in dieser Statistik alle in 
Budapest vorgekommenen Vergiftungen inbegriffen sind. 

Wenn man unsere Hauptstadt kennt und weiss, dass ihre 
michtige Anziehungskraft bis in die entferntesten Teile des 
Landes reicht, welche besonders die leicht beweglichen, elen- 
den Existenzen ergreift und zu sich aufsaugt, damit sie das 
Drama ihres Lebens hier beenden, so kònnen wir uns nicht 
wundern, dass wahrend wir in 6 Jahren im ganzen Land nur 
6967 im Krankenhaus behandelte Vergiftete finden, die Buda- 
pester Rettungsgesellschaft bei 2483 Vergiftungsfàllen Hilfe 
leistete. 

Das Interessante und Lehrhafte an dieser Statistik ist, 
dass was die Hiufigkeit von Vergiftungen betrifft, sie bei den 
2 ersten Hauptgiften vollkommen ibereinstimmt mit der Sta- 
tistik der Spitàler des Landes. Das héaufige Vorkommen von 
Kohlenoxyd- (und Kohlenséiure) Vergiftung lisst sich gut mit 
den in den geschlossenen Stadtwohnungen viel gebrauchten 
Kohlenbigeleisen, schlechten Ofen und Gasbeleuchtung er-. 


kliren. Dass die Zahl der Pilzvergiftungen hòher ist als die der 
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Saurevergiftungen, grindet in der Unbewandtniss der Stédte- 
wohner und in der Unkontrollierbarkeit der getrockneten 
Pilze, die in den Markthallen und von Kriàmern gekauft wer- 
den. Abgesehen von der Hàaufigkeit dieser beiden, der Kohlen- 
oxyd- und der Pilzvergiftung, die sich durch lokale Verhàlt- 
nisse erklàren, zeigt auch die Statistik der Retter, dass nach 
der Lauge und dem Alkohol (akut) bald der Phosphor und 
dann die Sauren folgen. 

Es ist interessant, dass Morphin- (bezw. Opium) Vergif- 
tungen soviel in diesen 6 Jahren in die Hand der Retter 
gelangten, dass ihre Zahl um 14 mehr ist, als in den Kranken- 
hiusern des Landes behandelt wurden. Aber besonders bei 
diesem Gift der intelligenten Klasse muss man beden- 
ken, dass die Falle, wenn sie auch nicht zu verheimlichen 
waren und in die Hand der Retter gelangten, trotzdem nicht 
ins Spital gelangen. Merkwiirdig ist, dass die Budapester 
Retter noch in diesen 6 Jahren nicht geniigend Quecksilber, 
bezw. Sublimatvergiftungen hatten, dass es sich gelohnt hàtte 
sie besonders auszuweisen. Bei mir dagegen zeigt diese Ver- 
giftung eine ziemlich hohe Zahl. Selbst, wenn ich die Queck- 
silbervergiftungen, die ja nun auch chronische sein kònnen, 
nicht beachte, so habe ich doch allein 51 Sublimat-Falle. Ich 
hòre aber, dass in letzten Jahren diese auch bei den Rettern 
sich enorm vermebhrten. 

Ich halte es fiur sehr interessant, dass auch in der Sta- 
tistik der Retter das fortwahrende Steigen der Zahl der Ver- 
giftungen bis zum Jahr 1904 ersichtlich ist, wahrend im Jahre 
1905 eine schwache Abnahme zu bemerken ist. Das schlech- 
teste Jahr war sowohl nach der Statistik der Retter, wie nach 
meiner, das Jahr 1904. 


Die Durchschnittsverhéltnisse in der Zahl der Mdanner, 
Frauen und Kinder werden durch die kalten Daten der Sta- 
tistik in der zusammenfassenden Tafeln B) beleuchtet. Die Er- 
gebnisse stehen im (Gegensatz zu dem, was wir bei den 
Laugenvergiftungen uber die Vorliebe der Frauen fir Gifte 
gesagt haben; aber wir dirfen dieselben nicht sogleich ohne 
Jedes eingehendere Bedenken annehmen. Nach meiner Meinung 
muss man von der Zahl der Vergiftungen die Alkoholvergif- 
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tungen abziehen, denn Alkohol trinkt niemand in selbstmòr- 
derischer Absicht, oder aus Versehen, oder Unfall, sondern 
man trinkt ihn als Genussmittel. — Ich will damit nicht die 
Giftnatur des Alkohols bezweifeln, aber ich bin genòtigt den- 
selben sowohl in sozialer, wie psychischer und hygienischer 
Hinsicht von den anderen Giften zu trennen. — Genau das- 
selbe glaube ich vom chronischen Morphinismus. Mit vollem 
Recht nehme ich von dem Endresultat, die nur bei Mannern 
vorkommenden chronischen Gewerbevergiftung weg, das heisst 
den Saturnismus Zieht man diese ab, so bleibt die Zahl- 
aller Vergiftungen 4811, worunter52,1 o Frauen, 37,9% Màn- 
ner, und 9,9% Kinder sind. Das sind die eigentlich richti- 
gen Verbhàltnisse vnd das gibt ein wahrheitsgetreues Bild 
der Lage. 

Am Ende kehre ich nun wieder zurick zu dem, was ich 
am Anfang meines Vortrages gesagt habe und mache die ent- 
sprechenden Kreise aufmerksam auf den Mangel der Vergif- 
tungsstatistiken. 

Der Staat den selbst das interessiert, wieviel katholische, 
protestantische und jidische Kinder in die Schule gehen, ja 
selbst die Ochsen, Kilber und Schweine berechnet, — muss 
sich auch fir die Verbreitung, die Mode, Verkehr und Schaden, 


der gegen das Leben der Birger trachtenden Gifte interes- 


sieren und muss ebenso eine permanente und vollkommene 


Statistik von den Vergiftungen fihren, wie von den Infektions- 


krankheiten. Bei diesen ebenso wie bei jenen, ist es nétig die 
Verhiltnisse genau und eingehend.zu kennen, damit zu ent- 
sprechender Zeit und Ort, mit der entsprechenden Energie die 
weitere Gefahr behebende Schutzinstitutionen ausfùhrbar seien. 
Und dazu befihigt nur die Statistik den Staat. Mann muss 
die Verhàaltnisse klar sehen, um die gegen pekunitire Interes- 
sen stossenden strengen Erlasse mit ernsten Zahlen begriinden 
zu kònnen. | 

Denn sowohl die kleinsten, wie die gròssten wirtschaft- 
lichen Interessen pflegen ausdauernde Verteidiger zu finden, 
die ihr Grewissen einigen Menschenleben zu Liebe nicht zu 
Wort kommen lassen. Und wenn nun schon meine auf 127 
Krankenhàuser sich beziehende Statistik so abschreckende 
Zahlen zeigt, so kann man sich denken, wie erschreckend die 
Statistik des Staates sein wird, welche sich auf das ganze Volk 
beziehen wilirde. 
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Ich will hier mich nicht auf jene Art und Weise einlas- 
sen, mit welcher die erwiinschte Beschrinkung des Verkehrs 
der Laugen und Sàuren zu erreichen wére, aber wenn ich 
durch diesen Vortrag erreiche, dass die Verhandlungen in 
dieser Richtung und mit diesen im Zusammenhang auch in 
anderen Richtungen von offizieller Seite in Gang gebracht 
werden, su werde ich mit dem Ergebnis meiner Arbeit sehr 
zufrieden sein. | 
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Uber die Grundrisse der Schulhygiene! 


Von M. U. Dr. EM. SEMERAD, Kaiserlicher Rath, Stadtphysikus (Mladd 
Boleslav, Bohmen.) 


Eine ordentliche òffentliche Hygiene hat nur drei Haupt- 
forderungen : 

1. gutes Wasser, 

2. reine Luft, 

3. gesunde Wohnung, 

Ahnlich beruht auch die Schulhygiene in erster Reihe 
auf guter Schulatmosphàre, Reinlichkeit der Schiler und ge- 
sunder Schullokalitàt. 

Die moderne Hygiene wendet sich mit Recht zu der Ju- 
gend, denn wenn es gelingt die Jugend zu stàrken, bedeutet 
dies ein neues, tichtiges und stàrkeres Menschengeschlecht 
zu begriinden. 

Damit wir gliicklich sein kònnen, miissen wir in erster 
Reihe gesund sein! Es wird jetzt viel von der Hygiene ge- 
prochen, aber weniger getan. Unser Gehirn arbeitet zu 
viel, aber unsere Muskeln zu wenig! Nach unseren Vorfahrern 
vererbten wir geschwéchte Nerven und geschwichten Orga- 
nismus. Die Hygiene wird gewiss friiher oder spiter siegen, 
aber bevor dies geschieht, sorgen wir in erster Reihe um 
unsere Gesundheit und um Gesundheit derjenigen, welche uns 
anvertraut wurden, denn die Gesundheit ist die Grundlage 
nicht nur unseres Glickes, sondern auch des Wohlstandes 
des ganzen Menschengeschlechtes ! 

Die sogenannte «Cultur» entzieht uns der natiùrlichen 
Lebensart. Nicht nur unsere Schuljugend sondern viele Stinde 
fiihren eine sitzende Lebensweise! Die Hauptschuld einer un- 
genigenden kòrperlichen Ausbildung betriffl zwar die Familie, 
aber auch die Schule kònnte sehr beitragen, dass sich dieselbe 
bessert. Es kann jedenfalls nicht geleugnet werden, dass das 
langjihrige Sitzen unserer Schiler in einer unreinen und nicht 
ventilierten Schule ihre natùrliche Entwickelang kaum fòrdern 
kann, wenn sie ihre schònste Jugend in solchen Verhiltnissen 
zubringen miissen. 
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Der Mensch soll zwar kein Opfer scheuen, um die Bildung 
zu erlangen, denn diese macht den Menschen ernst und frei. 
Nur die Gesundheit kann und darf der Mensch nicht opfern, 
weil einem Kranken die gròsste Freiheit nichts nmitzt und 
weil man durch Untergrabung der jugendlichen Gesundheit, 
nicht nur gegen den Einzelnen, sondern gegen die ganze Nation 
siindigt. Die Schule soll nicht nur die psychische Gymnastik 
betreiben, sondern sie soll die nòtigen Kenntnisse fir das 
praktische Leben verbreiten, namentlich aber die hygienischen 
Kenntnisse, damit die Jagend den verschiedenen Lebensgefah- 
ren trotzen kònne. Es ist notwendig .die Jugend iber die 
Lebenskunst zu belehren und ihr diese Grundsétze zu wieder- 
holen. Mann sollte eine Anleitung herausgeben iber die Kunst 
zu leben, welche schòn und unterhaltend geschrieben, Jung 
und Alt begliicken wiirbe ! | 

Die phsychische Arbeit muss mit der physischen in Einklang 
gebracht werden! 

Trachten wir, dass wir unser Gehirn und unsere Muskeln 
gleichartig iben. Auf dem Gleichgewichte des psychischen und 
physischen Lebens beruht das Aufblihen der Menschheit. 

Es ist wirklich unbegreiflich, dass éhnliche Kenntnisse, 
welche unmittelbar die Gesundheit und das menschliche Leben 
betreffen, noch heute in unserem Jahrhunderte, fùr w.eniger 
wichtig betrachtet werden, als das Nachsagen aller Sidsee- 
Inseln, werthlosen Formeln und Ausnahmen und als das auf- 
ziàhlen verschiedener Schlachten und zweifelhafter Feldherren 
und Poeten: Die Hygiene bietet dagegen als Schulgegenstand 
die beste Gelegenheit zum Nachdenken und erweitert den 
Denkungskreis, wie kaum eine andere Schuldiszciplin. Denn 
die Schule wirkt direkt auf den Schiller und indirekt auf das 
ganze Volk, weil der Schiler seine hygienischen Kenntnisse 
in seiner Familie verbreitet, von wo dieselben in weitere Kreise 
gelangen und ein machtiges Mittel bilden, um die Volkshygiene 
nicht nur zu erhalten sondern auch zu heben. 

Die Schulhygiene erwarb in den letzten Jahren nicht nur 
die Gunst der Arzte, sondern auch der Lehrer und Behòrden. 
Denn wie und wo man lehrt und.erzieht, dazu hat die Hygiene 
das Recht ein Wort zu mitsprechen, damit die Schiler ihre 
Kenntnisse nicht zum Schaden ihrer Gesundheit erwerben. 

Wie bei einem guten Arzte so muss auch bei dem Lehrer 
der Grundsatz gelten: «Nicht schaden!» Und das kann am 
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besten geschehen durch Zusammenwirken der Lehrer und 
Schulàrzte. 

Es unterliegt keinem Zweifel, dass der Schulbesuch die 
Gesundheit der Lehrer und Schiller mancher Gefahr aussetzt. 
Die Schiler sind aber dieser Gefahr insbesonders mehr aus- 
gesetzi, wenn wir erwigen, dass die Forderungen, welche an 
sie in psychischer und physischer Hinsicht gestellt werden, 
entschieden grésser sind, als bei dem Lehrer. Ausserdem 
beginnt sich die kòrperliche Konstitution der Schiler erst zu 
entwickeln und deshalb ist dieselbe gegen Schéadlichkeiten 
minder wiederstandsfàahig. 

In der Schule kònne die Arzte in mannigfacher Art zu 
Gunsten der besseren kòrperlichen Entwickelung ihrer Anver- 
trauten wirken. Es ist doch bewiesen, dass eine grosse Kinder- 
anzahl krank oder nicht ganz normal in die Schule kommt, 
wo sich die krankhaften Stòrungen wohl noch steigern, der 
Gesundheitszustand der Schuljugend sich aber durch die &rzt- 
liche Tatigkeit allmahlich hebt. Es wird also kaum irgendwo 
bestritten, dass die Schulmedizin, diese letzte Errungenschaft 
der Schulhygiene, eine hochwichtige und nétige Institution 
der letzteren ist und dass sie den Schillern nur einen wohl- 
tuenden Nutzen bringen wird! 

Die allererste Forderung der Schulhygiene muss frische 
Luft sein und der Grundsatz «In eine reine Schule gehòrt 


| ein reines und gesundes Kind». Dazu gehòrt zuerst, dass 


alle Gemeinde- und Staatsschulen tdglich ordentlich gekehrt 
und gereinigt werden. 

Indem wir in dieser Hinsicht auf unsere in den Akten des 
I. internat. Kongress fir Schulhygiene in Nùrnberg veròffent- 
lichten Abhandlung verweisen, bemerken wir, dass die Infek- 
tion der Tuberkulose und anderer Infektionskrankheiten durch 
den Schulstaub und Schmutz verbreitet wird. Wir haben zwar 
gute Schulgesetze, welche anordnen, dass die Schule in der 
Regel tiiglich gereinigt werden soll, aber diese Gesetze existi- 
ren tatsichlich nur auf dem Papier, weil unsere, mit Kindern 
liberfillten Schulen, hòchstens zweimal in der Woche (bei ge- 
schlossenen Fenstern) gereinigt und schlecht ventiliert 
werden. 

Wir betrachten eine àhnliche unreine Schule fiir eine schrek- 
liche Urquelle der Tuberkulose und aller anderen Krankheiten 
und Infektionskrankheiten. Wenn die Staatsgesetze befehlen, 
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dass die Kinder den gròssten Teil ihrer Jugend in der Schule 
zubringen sollen, dann missen sie auch dafiir sorgen, dass 
sich die Kinder in solchen hygienischen Verhàltnissen befin- 
den, dass die Schule ihre Gesundheit nicht schédige. Die 
Schule soll jedenfalls tiglich gereinigt werden, wie eine jede 
ordentliche  Privatwohnung, sonst bildet sie eine grosse Gefahr 
fir die Gesundheit der Schiller. Eine unselige Gewohnheit ist 
es, wenn die Lehrer den Schiilern tiglich befehlen, den ange- 
sammelten Staub auf den Binken vor dem Unterricht zu be- 
seitigen! Einerseits verstehen es die Schulkinder nicht und 
haben dazu keine feuchten Tiicher und auch nicht die nòtige 
Zeit, andererseits sind sie nicht verpflichtet ihre Lungen 
dem gefàhrlichen Staube auszusetzen, weil dies kein Schul- 
gesetz befielt. 

Durch die jetzige Reinigung — zweimal in der Woche — 
wird der Staub nur aufgewirbelt, aber nicht entfernt. 

Natirlich kann der bisherige Schuldiener eine ahnliche 
tigliche Arbeit allein nicht verrichten. Hier sind Hilfskràfte 
nòtig. Aber der finanzielle Aufwand, wenn derselbe auch 
gròsser wire, kann hier nicht entscheiden, weil er unbedingt 
notwendig und auf der anderen Seite durch Beschiitzung der 
Gesundheit, durch Rettung so manchen jugendlichen Lebens 
und durch Erhaltung des nationalen Vermògens ersetzt wird ! 
Ubrigens, das kostbarste Kapital des Staates ist — wie be- 
kannt — der Mensch! 

Es ist uns nicht bekannt, wo tberall die tigliche Reini- 
gung der Schulen eingefiihrt ist, aber es geschieht leider noch 
vielenortens nicht. Einer exemplarischen Staubauskehrung ist 
freilich teilweise der weiche Fussboden mit dem faserigen 
Holze hinderlich. Dashalb soll man iberall: harfe Fussbéden 
(Eichenfriese) in den Schulen einfiihren. 

Ahnlicherweise schédigen auch unsere alten Binke nicht 
nur das Rickgrat und den Brustkorb der Schiiler, sondern | 
hindern ein ordentliches tigliches Auskehren. Aus diesem 
Grunde empfehlen sich zweisitzige Binke, System Zahn, Ret- 
tig, Mojzi$s oder Fischer mit einer Minus Distanz. Eine nicht 
mindere Aufmerksamkeit soll man der Ventilation der Schul- 
lokalitàten widmen, welche in vielen Schulen schlecht besorgt 
ist. Schon auf der Klassenschwelle empfingt uns eine schreck- 
liche vergiftete Atmosphire und diese giftige Ausdiinstung 
ziehen die Haare, die Kleider und der ganze Kòrper des Schi- 
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lers an, so dass man zuhause leicht erkennen kann, was fur 
eine Atmosphire in der Schule herrschte. 

In Anbetracht der grossen Gefahr einer Luftinfektion sollte 
man in ungekehrten Schulen und in der verdorbenen Luft 
alle Gesangsibungen verbieten, nachdem sich dabei der Brust- 
korb und die Lungen mehr ausdehnen und demnach umso- 
mehr schidliche Luft aufsaugen. 

Ebenfalls ist der Missbrauch zu verbieten, dass die Frei- 
bandilbungen in den Schulbinken und Gesangtànze in den 
Klassen durchgefihrt werden. 

Es ist jedenfalls ein trauriger Anblick, wenn wir eine mit 
dumpfen Ausdinstangen iberfillte Schulklasse betreten und 
alle Ventilationsfenster gesperrt finden. Eine Ausrede, dass 
kann hier doch nicht entscheiden! Der Ventilationsfenster 
und Vorrichtung soll man sich fleissig und stets bedienen, 
und éffnen, so lange, als das Schulthermometer nicht unter 
14° R. sinkt. Selbst die beste Ventilation kann freilich dort 
nicht abhelfen, wo sich auf dem Fussboden ein Misthaufen 
befindet. Hier muss man zuerst fiir eine durchgreifende Rein- 
lichkeit sorgen. So lange man nicht heizt, sollen auch alle 
Ofentiiren offen bleiben, weil sie die dumpfe Schulatmosphére 
gleichfalls stark ventilieren. 

Leider werden selbst die schònen Einrichtungen in den 
modernen Palastschulen nicht ausgentitzt, oder auf eine un- 


richtige Art, weil nicht nur den Schuldienern, sondern 


auch den Lehrern die nétigen hygienischen Kenninisse 
fehlen ! 

Der Lehrer ventiliert gewiss die Schule nicht nur im 
Interesse der Schiller, sondern auch im eigenen. Er bringt 
doch das ganze Leben in der Schule zu! Die Sterblichkeits- 
statistik der Lehrer ist bekannt und auch was die frische Luft 
fir den menschlichen Organismus bedeutet; das beweisen 
auch die neuesten Ansichten von der Infektion der Lungen- 
tuberkulose. 

Fiùr die alltàgliche Reinigung der Schullokalitàten 
empfehlen wir folgende Regeln : 

_ a) Nach beendetem Nachmittagsunterricht werden alle 
Schulfenster geòffnet, der Fussboden wird mit feuchten Sige- 
spinen bestreut und sorgfàltig ausgekehrt. 

b) Fine Stunde nach dem Auskehren werden die Binke 
und das Schulmobilar abgestaubt. 
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c) Die Fenster werden 2 Stunden nach beendetem Aus- 
kehren geschlossen. 

d) Mittwoch und Samstag Nachmittag werden nach be- 
endetem Vormittagsunterricht alle Schulfenster geòffnet und 
bleiben bis abends offen. 

e) Auch Sontags, Vormittag missen alle Schulfenster 
geòffnet sein. 

Wenn wir verlangen dass die Schule alltiglich gereinigt 
wird, so gilt dies umsomehr von den Schulfurnhallen. 
Leider werden diese beziiglich der Reinlichkeit noch mehr 
vernachlassigt als die Schulen und aus den Matratzen ent- 
wickeln sich bei der ÙUbung Staubwolken. 

Die Matratzen soll man mindestens zweimal in der Woche 
ausklopfen und reinigen und sollen dieselben mit einem Leder- 
iberzug versehen sein. Im Friibjahr, Sommer und Herbst sollte 
man die Turniibungen im Hofe an der frischen Luft abhalten und 
nur beim Regen in der Turnhalle mit geòffneten Fenstern, so 
lange das Thermometer nicht unter 14° R. sinkt. 

Es lasst sich freilich nicht leugnen, dass der schulmiide 
Lehrer schwer die Gymnastik durchfihrt. Deswegen sollte 
man darauf denken, dass bei gròsseren Gemeindeschulen 
(mit 20 Klassen) ein Spezialturnlehrer resp. Turnlehrerin 
angestellt werde. 

Es ist fir die frische Luft und Reinlichkeit der Schul- 
riume sehr winschenswert, dass jede Klasse eine cigene 
Garderobe habe, wo die Schiller das Oberkleid ablegen 
kònnten, denn wenn die Kinder durchnéssie und dumpfige 
Kleider in der Klasse ablegen, wird die Luft ungemein ver- 
pestet. 

Wo keine Garderobe bei der Hand ware, da kònnen auch 
die Schulginge zu diesem Zwecke dienen und hat sich dies 
mancherorts gut bewahrt. 

Die Schulluft verunreinigen auch die Schiiler selbst, wenn 
sie Speisereste auf den Fussboden werfen, wo sie faulen und 
die Luft verderben. Deswegen sollen die Schiller alle Abfàalle 
in einem bestimmten Korb sammeln, welcher alltàglich entleert 
werden muss. 

Insbesondere soll man die Schiller belehren, damit sie 
ihre Beschuhung am Wege in die Schule nicht verunreinigen 
und diese jedenfalls aber beim Schultore gehòrig reinigen. 
In dieser Beziehung ist die Einrichtung in jenen Schulen lobens- 
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wert (d. sg. Schuhkammern), wo die Jugend vor der Schule 
die verunreinigte Beschuhung ablegt und andere, trockene, 


erhilt. Vielleicht kòonnten uns hier die Bekenner des Islams 


als leuchtendes Beispiel dienen / 

Dass auch die Aborfe sehr oft die Schulluft am Lande 
verunreinigen ist bekannt, aber selbst in den stàdtischen Schu- 
len sind sie nicht immer tadellos. 

Es wére gewiss lberflissig lange davon zu reden, welche 
Bedeutung eine richtige und regelmossige Hautpflege in 
einem jeden Lebensalter hat. Es ist freilich wahr, dass es in 


erster Reihe Pflicht der Eltern ist und dass die Schule das 


Recht hat die Reinlichkeit des Kéòrpers und der Kleidung zu 
verlangen. Aber die Erfahrung belehrt uns leider, dass einen 
grosser Teil unseres Volkes regelmissige Bider noch fir ein 
Luxus betrachtet. Je reiner der Kòrper der Schiller, desto 
reiner und weniger dumpf die Schulatmosphàre. 

Deswegen sollten Bdder und Douchebdder in keiner 
Schule feblen; namentlich die Brausebàder lassen sich leicht 
durchfihren. Wenigstens sollte man mangels anderer Ein- 
richtungen auf den Schulgingen oder Aborten Waschbecken 
mit Seife und Handtuch anbringen damit den Schiilern die 
Gelegenheit geboten wird, dass sie sich oft die Hdnde rei- 
nigen. | 

Es lasst sich nicht leugnen, dass eine haufige Hande- 
reinigung die Grundforderung der Hygiene ist, weil die Men- 
schenhand sehr oft und hauptsàchlich die Infektionskrankheiten 
iibertrigt. Die schmutzigen Finger stecken die Kinder in den 
Mund, in die Nase hinein oder in die Augen und dadurch 
gelangen die Bazillen leicht in den Kérper und den Blutkreis- 
lauf. Deswegen sollte man dafir sorgen, dass die Erkennt- 
nis verbreitet wird, wie gesundheitsschadlich. die schmutzigen 
Finger sind. Wenn auch manchem Schiiler das héufige Hinde- 
waschen lastig oder iiberfliissig erscheint, so kann man mit 
gutem Willen doch sehr viel erreichen. 

Ein wichtiger Teil des Schulmobilars ist auch eine hin- 
reichende Anzahl von Spuckndpfen und es ist notwendig die 
Schiler zu belehren, dass das Spucken und Schneuzen auf 
den Fusshoden eine wiederwàrtige und gefàhrliche Unsitte 
ist, und man soll ihnen erkliren, warum an der Wand die 


Tafel angebracht: «Spuckef nicht auf die Erde!» 


Wie die Hygiene der Hinde, sollte auch die Hygiene der 
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Kleidung und des Buches besser gepflegt werden. Die Schule 
hat das Recht ein reines, wenn auch iarmliches Kleid zu for 
dern, da schmutzige Kleider ebenfalls die Schulluft verunreinigt. 

Die Schule hat die Pflicht die Bucher in den Schul- 
bibliotheken den Anforderungen der Hygiene gemîss zu be- 
handeln denn es lisst sich gar nicht schildern in welchem 
zustande sich manche Exemplare befinden, so dass sie ein 
teinlichkeit liebender Mensch gar nicht berihren wiirde. 

Nachdem aber die Biùcherdesinfektion sehr umstindlich, 
und nicht ùberall durchfùhrbar ist, so ist es freilich am besten, 
wenn man alljahrlich, mit Hilfe einer stàndigen Subvention, 
die schmutzigen Bicher ausrangiert, vernichtet und durch neue 
ersetzt. 

Manche Schulen leiden empfindlich dadurch, dass ver- 
schiedene Privatkurse und Vereine sich regelmàssig in der 
Schule versammeln, so dass zur Reinigung und zum Auskeh- 
ren der Schule keine Zeit ibrig bleibt, noch weniger aber 
zur Ventilation. Wir kònnen zwar gegen das Bestreben einer 
weiteren Ausbildung nichts einwenden, aber es darf hiedurch 
die Schulhygiene nicht geschédigt werden. Nach unserer Mei- 
nung gehòrt in die Schule und in die Turnhalle — ausser den 
Schiler —- niemand! Selbst die Soldaten nicht! 

Wenn die Schularzte.nichts anderes verrichtet hatten, als 
dass sie sich bemihen werden, damit in eine reine, alltdglich 
gekehrte und gut ventilierte Schule ein gesundes Kind im 
reinen Kleid und mit reinen Hinden kommt, dass die wci- 
chen Fussbéden durch harte und die alten Bànke durch 
zweisitzige, mit Minus Distanz versehene ersetzi, dass auf 
den Schulgdingen Garderoben, sowie Waschbecken errichtet 
werden, hitten sie unserer Meinung nach, genug geleistet, denn 
die Reinlichkeit der Schule bedeutet die Gesundheit der 
Schuler. 

Weiter sollte man daritber wachen, dass die Schulràume 
nicht tiberheizt, und dass sich hier neben dem 7hermometer 
ein Hydrometer befindet. Gegen Blendung und zum Schutze 
der Augen sollen die Fensterjalousien richtig benitzt werden! 

Nur dann kénnte die Tàatigkeit des Schularztes von Er- 
folg begleitet sein, wenn der Arzt vom Lehrer unterstiitzt 
und wenn die arztliche Anordnung vom Lehrer aufgefasst und 
durchgefihrt wird. Deshalb ist es notwendig, dass die Lelrer 
in der allgemeinen Hygiene und speziell in der Schulhygiene 
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grindlich unterrichtet seien, damit sie fùr die arztlichen 
Ratschlige empfinglicher werden. 

Bemerkenswert ist in dieser Beziehung der Erlass des 
òsterr. Kultus-Ministeriums beziglich der Lehramtskandidaten, 
an den Mittelschulen, dass dieselben in der Schulhygiene 
in Anbetracht des grossen Kulturfortschrittes unterrichtet 
werden. 

Schon auf dem I. internat. Kongresse fiir Schulhygiene 
in Nirnberg besprachen Prof. BLasius und Dr. PressL dieses 
Thema. 

Ebenfalls notwendig erscheint, es, dass die MHygiene in 
den Gemeindeschulen vorgetragen und gelehrt werde. 

Alle Schulen :-— von den Gemeinde — bis zu den Hoch- 
schulen — sind dazu berufen, dass sie die hygienischen Kennt- 
nisse verbreiten. Die Gemeindeschulen schon deshalb, weil 
der gròsste Teil der Schuljugend, nachdem sie dieselbe ver- 
lassen hat, nicht in andere hòhere Schulen eintritt und des- 
halb ist es eine grosse Nachlassigkeit, wenn wir diesen 
groòssten Teil der Schuljugend ohne hygienische Kenntnisse 
in das éffentliche Leben hinausschicken, denn die Erfahrung 
lehrt, dass die Kenntnisse der Schuler, welche 8 Jahre in den 
Schulbànken zubrachten, beziglich der Hygiene gering sind, 
und das ist genug traurig. 

Die jetzige Schule entspricht noch nicht unserer modernen 
. Zeit und kiimmert sich sehr wenig um das praktische Leben. 
Nicht einmal in den Mittelschulen wird die Hygiene intensiver 
gepflegt, und so ibergeben die Schulen ihre Zòglinge ohne 
Hilfe und Rat und mit nebethaften Begriffen ausgeriistet, dem 
schrecklichen Lebenskampfe ! 

Solange Hygiene in den Gemeindeschulen nicht gepflegt 
sein wird, soll man der Jugend die Hauptbegriffe derselben 
einpràgen und wir haben fir die neue Schulordnung fol- 
gende a//gemeine hygienische Regeln beantragt: 

«Schiller und Schilerinen! Achtet immer auf die Rein- 
lichkeit eueres Kérpers. Reinlichkeit ist die Hàlfte der Gesund- 
heit. Badet jede Woche. Waschet des morgens nicht nur 
Gesicht und IHinde mit kaltem Wasser und Seife, sondern 
auch den Hals und die Brust, und gurgelt den Mund aus 
nach jedem Essen! Reiniget òfters im Tage mit Seife eure 
Hinde. Die schmutzigen Hande ibertragen am hénfigsten alle 
Infektionskrankheiten. Greifet nicht mit schmutzigen Fingern 
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in die Nase, in den Mund oder in die Augen, damit ihr gesund 
bleibet! Beisset nicht eure Nigeln! Atmet tief durch die 
Nase mit geschlossenem Mund und ihr bekommt nicht Hals- 
weh und Husten! Die Nase reiniget mit dem Taschentuch ! 
Spucket nirgends auf die Erde, weder zu Hause noch in der 
Schule. Jeder Mensch soll tàglichen Stuhlgang haben. Haltet 
also euer Bedùrfnis niemals zuriick, wenn es euch zwingt 
auf den Abort zu gehen! Kiisset nicht die Hunde, Katzen und 
andere Tiere. Sorget immer fiir die Reinlichkeit der Wasche, 
des Kleides und der Beschuhung, denn auch die Kleidung der 
Armen soll und muss rein sein! In die Schule gehòren nur 
gesunde und reine Schiller! Seid im Essen màssig! Trinket 
keine geistigen Getrinke, weder Bier und Wein, noch Brant- 
wein! Die geistigen Getrinke vernichten das Leben eines 
jeden Menschen. Meidet das Tabakrauchen! Das Tabakrauchen 
schadet der Jugend und untergràbt ihre Gesundheit. Traget 
kein enges Kleid, welches den Hals zusammenschnirt, weil 
es Kopfschmerzen, Ohrensausen und Augenleiden verursacht. 
Schilerinen! Traget keine Korsets, weil sie den Lungen, der 
Leber, dem Magen und iibrigen Organen schaden.» 

Die neue Schulordnung wurde herausgegeben, aber die 
vorstehenden allgemeinen hygienischen Regeln wurden leider 
nicht aufgenommen. 

Namentlich das. richtige Atmen durch die Nase wird 
vernachlissigt und nicht begriffen, trotzdem es ungemein 
wichtig ist! Ungeachtet  dessen, dass Staubteile, verschie- 
dene Mikroben und tuberkulòse Bazillen in den feuchten 
Wandungen der Nasenschleimhaut aufgehalten werden, und 
die Bazillen und Bakterien zu ihrer Weiterentwicklung in 
dem Nasenschleim keinen geeigneten Nahrboden finden, ver- 
teidigten, manche Autoren auf dem internat. Londoner Kon- 
gresse das richtige Nasenatmen. Man behauptete, dass in- 
folge Einibung der Nasenatmung, nicht nur der Ohrenausfluss 
bei der Mittelohrentziindung aufhòrt, sondern das Gehér sich 
bessert, so wie die ungenilgende Aufmerksamkeit und Energie, 
und dass eine charakteristische Konzentrierung der psychi- 
schen Tatigkeit eintritt auch bei allen jenen, welche friher 
Mundatmer waren. 

Die grosste Aufmerksamkeit soll man der Hygiene des 
Unterrichtes widmen. 

Grosse Verdienste haben sich erworben die Wa/dschulen, 
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Ferialkolonien, Seehospize, Schulsanatorien, Hilfsschulen, 
Unterstittzungoklassen und das Mannheimer System. 

Eifrige Bestrebungen verfolgen ein weiteres Ziel, dass der 
Unterricht hygienisch verbessert wird. Dazu gehòrt in erster 
Reihe die Einfihrung der einfachen Frequena in der Schule. 
Dass einzelne Unterrichtsstunden auf 45 Minuten abgekiirzt 
und nach jeder Stunde genigende Ruhepausen eingeschaltet 
werden. Auf diese Art kònnte man ganz gut 5 Unterrichts- 
stunden in 4'» Stunden absolvieren und zwar von 8—12'/a 
Uhr. Es ist vom érztlichen und pidagogischen Standpunkte 
bewiesen, dass die Schiler in */ Stunden mehr erlernen als 
in einer Stunde, wenn mehrere Unterrichtsstunden hinterein- 
ander folgen, weil die gespannte Aufmerksamkeit zu Ende 
jeder Slunde schon sinkt, und diese Ermiidung in die néchst- 
folgende Stunde ibertragen wird. Auf dem Winterthurschem 
Gymnasium dauert die Unterrichtsstunde sogar nur 40 Minu- 
ten, und die Direktion ist mit den Schiilerleistungen in jeder 
Beziehung Zufrieden. 

Die einfache Frequenz ist weder fiir die Schiler noch 
fir die Lehrer ermiidender sondern vorteilhafter. 

Wir glauben, dass man die einfache Frequenz in den 
Gemeindeschulen sofort einfihren k6nnte, nachdem sich die- 
selbe in einigen Mittelschulen gut bewahrt und sowohl Schii- 
ler wie Professoren mit ihr vollkommen zufrieden sind. 

Dem Kérper soll man geben was dem Kébrper gebihrt 
und deshalb soll man den Nachmittag nur der ké6rperlichen 
Erziehung widmen. Dieselbe muss eifriger hervortreten, nach- 
dem die Schiler sich dem Turnen, Schwimmen, Sportspielen, 
Eissport, verninftigem Rodeln widmen, und unter Fùhrung der 
Lehrer Ausflige in die freie Natur unternehmen. Auch die Giàrt- 
nerei bildet die gesundeste kérperliche Erziehung, weil der 
Kòorper sich symmetrisch entwickelt und allseitig beschàftigt, 
alle Muskeln sich anstrengen, der Schilersinn ist lebendig 
gespannt und die Haut gew6hnt sich an Schweiss und Sonnen- 
strahlen. 

Wer vielleicht bezweifelt, dass die jetzige Schule und ihr 
Lehrplan die Schiler tatsichlich. schàdiget, dem kònnte ein 
einziger Blick in die erste Klasse der Gemeindeschule geniigen, 
um sich zu iberzeugen, dass die jetzige Schule das miserable 
Menschengeschlecht zwar nicht verschuldet hat, dass aber 
dieses Geschlecht unumginglich eine besondere Ricksicht 
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erheischt, besondere Firsorge und Schutz, in der Schule und 
in dem Lehrplane. Wahrlich ist das ein schrecklicher Anblick, 
wie die heutigen 6 jahrigen Kinder ausschauen ! 

Verkiimmert, ansimisch, schwach, und diese armen Ge- 
schòpfe schliessen wir mit dem 6. Lebensjahre in eine 
dumpfe und stindige Schulatmosphàre ein ! 

Diese Kinder wirden gewiss nichts versiumen, wenn sie 
die Schule erst nach dem 8. Lebens]jahre betreten, damit der 
verkiimmerte, elende Organismus zur nòtigen Entwickelung 
Zeit gewinnt. Denn wie der acht)ihrige Schulbesuch auf diese 
armen Geschòpfe einwirkt, finden wir, wenn wir die Klassen 
der Midchenbuùrgerschulen besuchen. 

Frilher waren 14jihrige Madehen entwickelte, starke, holde 
Briute, welche schon Anbeter hatten, und was sehen wir 
heute? Sehwéichliche, dinne und blasse Madchen, mit stabfòr- 
migen Hinden und Fiissen und ein ahnliches Bild kònnen 
wir auch in den Knabenschulen finden! 

Das ist ein klarer Beweis, dass es notwendig ist den 
jetzigen Lehrplan grindlich zu ésndern, jede Uberbirdung und 
uberflissiges Material zu entfernen und um die kòrperliche 
Erziehung der Kinder und hygienische Fòrderung unserer 
Schulen in erster Reihe zu sorgen. 

Freilich dirrfen dann Hausaufgaben fir die freien Nach- 
mittage nicht auferlegt werden, da die letzteren fiir die Spiele 
bestimmt sind. Mit Recht hat der galizische Landesschulrat 
vor Jahren einen Erlass gegen die Uberbirdung der Jugend, 
fir die Mittelschulen herausgegeben, indem er auf eine iltere 
Verordnung hinweist, dass die Lehrer mit den Schilern alles 
in der Schule einlernen sollen, ohne Auferlegung iberflùssi- 
ger Hausaufgaben und Lektionen. 

Der Staat macht den Eltern zur Pflicht, dass sie ihre 
Kinder in die Schule schicken. Die Eltern kònnen deshalb 
vom bStaate fordern, dass der Unterricht so eingerichtet wird, 
dass die Gesundheit der Kinder und Schiiler nicht gesehàdigt 
wird, und dass sie nicht erkranken. 

Auch die Schulkommission des Miinchener Arztevereines 
hielt gemeinschaftlich mit verschiedenen Mittelschulprofessoren 
und Landtagsabgeordneten eine Enquete ab, beziglich der 
Hausaufgaben, und einigte sich dahin, dass drei viertel der. 
Hausaufgaben wegfallen kònnten, wenn ein Lehrer den anderen 
beriicksichtigen mbchte. 
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Wieviel Zeit kònnte man da gewinnen fir die Jugend- 
spiele und andere niitzliche Beschéàftigung ! 

Man muss gleichfalls anempfehlen und allen Lehrern 
an's Herz legen, dass die Schiiler iber die gesetzlichen 
Stunden ca in der Schule nicht aufgehalten werden, 
damit sie in der dumpfen Schulatmosphére keinen Schaden 
erleiden. Wenn eine Strafe notwendig, so gebe man dieselbe 
auf eine andere Weise. 

Das Zusammenwirken der Lehrer mit dem Arzte betrifft 
in zweiter Reihe die Schiller. Jeder verdachtige Krankheits- 
fall werde sofort dem Schularzte gemeldet. 

Hieher gehòren verdichtige Ausschlàge, Halsweh, fieber- 
hafte Zustinde, bellender und Keuchhusten und schwere 
Augenleiden. Sobald der Schularzt einen Schiler ausgesehlossen 
hat, darf derselbe in die Schule nicht frùher aufgenommen 
werden, bis sich derselbe mit dem Gesundheitsschein vom 
Schularzte ausweist. 

Ebenfalls wichtig ist es, dass sich jeder kranke oder tuber- 
kulòse Lehrer des Unterrichtes enthalte, und auch nach seiner 
Genesung, solange er die Infektion ùbertragen kònnte, in der 
arzilichen Behandlung bleibt, ohne Verlust seines Gehaltes 
und sonstiger Rechte. 

Ein tuberkulòser Lehrer ist gefàhrlicher als mehrere 
Kinder! 

In Dinemark ist es gesetzlich bestimmt, dass sich der 
Lehrer mit dem arztlichen Zeugnisse ausweist, wenn er seine 
Anstellung éndert. 

Das Programm der schularztlichen Tdatigkeit wird 
alljahrlich folgendes sein : 

a) Im du des Schuljahres werden alle, in die ersten 
(niedrigsten) Klassen eingetretenen Schuler arztlich untersucht 
und fir jeden der «Gesundheitsbefund» angelegt: welcher den 
Schiler durch die ganze Schule begleitet. 

b) Dieser «Gesundheitsbefund» enthéàlt folgende Rub- 
riken : 

1. Kòrperhéhe, 

2. Gewicht, 

3. Brustumfang, 

4. Allgemeine Entwickelung der Muskeln, der Ernihrung 
«und des Blutes, 

© Kopf, Nase, Mund, Gebiss und die Sprache, 


26 Em. Semetad: G>rundzisse dex Schulhvgiene 


6. Brustkorb und Unterleib, (Tuberkulòse, Leistenbriche) 
7. Rickgrat und Extremitàten (Scrophulose, Syphilis) 

8. Hautkrankheiten (Parasiten) 

9. Augen und Sehvermògen, 

10. Ohren und Hòrvermògen, 

1]. Anmerkung und Antràge. 

c) In weiteren Wintermonaten werden die Schiler in 
allen Klassen untersucht, namentlich aber jene, bei welchen 
im vorgehenden Jahre Krankheitszustinde und Gebrechen 
konstatiert wurden. 

d) In den Friihjars und Sommermonaten folgt dann die 
(reneraluntersuchung aller Schiller, wobei alle gemessen und 
abgewogen werden. i 

In Erwigung des arztlichen Befundes, werden die kranken 
dem Arzte zugewiesen und den Eltern eine Zuschrift zuge- 
sendet. Ausserdem wird jedem Schiiler die nétige Bank zu- 
gewiesen und die Schwerhòrigen und Kurzsichtigen werden 
in den ersten Reihen placiert. 

Der Schularzt entscheidet ausserdem, ob einzelne Schiiler 
vom Turnen, Gesang, Zeichnen oder von den Handarbeiten 
befreit werden sollen. 
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Sur les fonctions et les droits des médecins 
dans les écoles moyennes de filles dans les 
externats. 


Par Mme la Doctoresse M. VINOGRADOVA-LOUKIRSKAJA (Moscou). 


L’école est bien souvent accusée pour la nuisible influence 
qu'elle exerce sur la santé des élèves. Aussi est-ce dans l'in- 
térét méme de l’école d’avoir un médecin spécial qui sur- 
velllerait. non seulement la santé des élèves, mais aussi ap- 
prendrait è connaître les causes qui nuisent à leur santé. 

Plusieurs pédagogues d’aujourd'hui sont d’accord que l'é- 
cole doit étre mise sous le contròle d'un médecin; mais ses 
devoirs et ses droits ne sont pas encore précisés. 

C'est pour cette raison, que je me permets de faire cetle 
communication qui provoquera peut-étre un échange d'opi- 
nions, qui aideront à éclaircir celte question. 

Bien des personnes affirment maintenant que les fonctions 
du médecin dans les externats doivent se borner exclusivement 
a la surveillance sanitaire et non médicale; elles disent que le 
médecin a oulre cela beaucoup à faire à l’école, et que la santé 
des élèves, qui demeurent chez leurs parents, doit étre sous 
leur contròle, et les parents peuvent les traiter chez leurs 
médecins privés selon leur désir. L’on ne peut étre d’accord 
avec cette opinion. i 

Certes, les élèves peuvent se faire traiter par des méde- 
cins privés selon le désir de leur famille, et pas un docteur 
n'a pas le droit d’en prendre soin contre le désir de leurs 
parents. Mais toutefois, en observant la santé des élèves, le 
médecin de l’école doit non seulement remarquer les élèves 
faibles de santé et de leur porter secours dans les maladies 
subites, mais il n'a pas le droit de leur refuser son conseil 
médical en cas où ils s'adressent à lui d’après le désir de 
leurs parents. Mais si le médecin se trouve pour le moment 
occupé par son service, il n'a qu'à les inviter de vouloir bien 
se rendre chez lui à ses heures: de réception, où ses conseils 
sont toujours gratuits. 
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Pour avoir le moyen de présenter son opinion par rap- 
port aux élèves faibles de santé à la conférence pédagogique, 
sil en est question, le médecin doit faire tout son possible 
pour connaître tous ces élèves. 

Le traitement de ces maladies à l'école et le soin de 
leur santé ly aideront, et en méme temps lui permettront 
encore de nouer des rapports plus intimes avec les parents des 
enfants et serviront de base à une union solide entre la fa- 
mille et l’école, en donnant au docteur le moyen d’étudier les 
influences nuisibles à la santé des élèves. 

D'autres reconnaissent la nécessité d'une surveillance 
médicale, mais ils supposent que la surveillance sanitaire et 
médicale doivent étre séparées, parce que cette première 
exige une étude plus spéciale. Aujourd’hui il y a un grand 
nombre d’écoles privées, qui n’ont pas meme un seul médecin 
d’école; aussi est-il bien douteux qu’elles consentent à en 
avoir deux. 

Le médecin d’école doit. ètre renseigné sur toutes les 
questions sanitaires du jour, et ses fonctions inévitablement 
doivent étre sanitaires et médicales. 

Pour avoir une. vraie appréciation du local, le médecin 
doit posséder un plan du batiment de l’école fait par un 
architecte. 

Le médecin calcule la surface en mètres carrées du plan- 
cher et les cubes d’air dans chaque chambre de l’école et 
surveille l’état sanitaire de l’école. 

Mais cette surveillance n’aura une valeur qu'è condition 
que dans toutes les questions qui concernent l’état sanitaire 
de Jécole: comme la batisse d'une nouvelle école, la construce- 
tion des meubles scolaires, le changement du local de l’école, 
des vétements des élèves, etc., le médecin de cette école soit 
mandé à prendre part à ces conférences avec droit de vote. 

Au commencement de l'année scolaire toutes les élèves 
doivent ètre soigneusement examinées et mesurées par le mé- 
decin de l’école d’après un programme défini; ces résultats se- 
ront notés dans un Journal où les noms des élèves doivent 
ètre inscrits d’après l’ordre des classes qu’elles occupent, et 
transportés ensuite dans des billets sanitaires. 

Un billet spécial doit ètre écrit pour chaque élève, où 
est nolé la date de sa naissance, son origine, le temps de 
son entrée et de sa sortie de l’école, et si c'est possible, les 
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maladies contagieuses qu'elle a subie avant son entrée à l'é- 
cole et le résultat de l’inspection médicale et les dimensions 
la constitution, la déformation du thorax, la faiblesse de la vue 
et de l’ouie, la corruption des dents, la taille, le poids, la 
circonférence (et s'il ya du temps, le diamètre aussi), du haut el 
du bas du thorax et chez les élèves à l’àge de la puberté, 
le commencement, la durée et les maladies du développement 
sexuel. Quant aux élèves nouvellement entrées, on examine la 
vaccination et l’état des organes respiratoires ainsi que ceux 
de la circulation. 

Il est à désirer que les points qu’elles regoivent pour 
leur progrès dans les études y soient également notés. 

Il faut avoir deux journaux: un pour les maladies corì- 
tagieuses, un autre pour les non-contagieuses. Ces journaux peu- 
vent servir au médecin, aux autorités de l’école et aux pa- 
rents comme des renseignements sur la marche du développe- 
ment physique et de la santé de chaque élève pendant toule 
la durée de ses études. A la base de ces revues le docteur a 
le droit de dispenser les élèves de quelques legons (chant, gym- 
nastique, dessin, ouvrage) qui, d’après son point de vue, peu- 
vent étre nuisibles à la santé des élèves. Un des plus grands 
soins du médecin scolaire c'est de prendre des précautions 
contre l’entrée et la propagation des maladies contagieuses è 
l’école. Les mesures qu'on prend dans ce but sont les sui- 
‘vantes: Dans chaque bulletin où les élèves inscrivent leurs 
lecons et les notes qu'elles regoivent, sont imprimés les règle- 
ments de la quarantaine à suivre en cas de maladies conta- 
gieuses, dont peuvent ètre atteintes les élèves ou quelques 
membres de leurs familles.. Dans ces cas, les parents sont 
priés de faire immédiatement part aux autorités de l’école. 
Si ces dernières ne sont pas renseignées de la cause de l’ab- 
sence d'une des élèves, on envoie à la famille une liste im- 
primée de questions auxquelles le médecin de la maison est 
prié de répondre. 

— Munie de ce certificat, l’élève qui était absente plus de six 
Jours, arrive à l’école à l’heure fixée pour étre examinée par 
le docteur de l’école, et ce n’est qu'après sa permission qu'elle 
peut fréquenter la classe; en cas de son refus, le médecin de 
l’école doit en expliquer la raison par éerit. 

Dans quelques maladies (scarlatine, diphtérie, etc.) les 
élèves sont obligées de donner un certificat du médecin de la 
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maison, que le logis et les effets qui ont été en rapport avec 
la malade ont été désinfectés. Quand deux élèves de la méme 
classe sont atteintes en méme temps d'une méme maladie 
contagieuse, le médecin en avertit le chef de l’école qui 
donne l’ordre nécessaire d’après les indications du médecin de 
l'école. Les élèves de cette classe sont examinées par le doc- 
teur de l'école. L’'étude dans cette classe est pour quelque 
temps interrompue, la classe est désinfectée et fermée 
a clef. 

L'étude dans les autres classes est continuée, seulement 
les élèves sont pendant quelques jours examinées quotidien- 
nement par le médecin de l’école. 

(Quand la maladie contagieuse malgré ces précautions se 
répète, les études dans toutes les classes sont alors inter- 
rompues et le local est désinfecté.) 

Si quelqu’une des personnes qui demeurent dans le local 
de l’école est atteinte d'une maladie contagieuse, le malade 
est immédiatement transporté par ordonnance du docteur à 
l'hOpital. 

Le médecin est obligé de présenter annuellement deux comp- 
tes-rendus, l'un au chef des médecins scolaires et l’autre au chef 
de l'école. 

Généralement la position du docteur dans les externats 
est complètement indéterminée et mal rétribuée. 

Dans les écoles où la surveillance médicale est bien posée, 
le médecin a sa chambre de réception où se trouve tout ce 
qu'il lui faut pour le mesurage et l’inspection médicale et les 
instruments chirurgicaux, ainsi que les médicaments indis- 
pensables pour donner les premier secours dans les maladies 
subites. Une certaine somme d’argent est mise annuellement 
à la disposition du docteur pour avoir la possibilité de faire 
la désinfection quand il le trouvera nécessaire et pour avoir 
des médicaments usuels dans la pharmacie de l’école; les 
médecines plus compliquées seront acquises, d’après l’ordre 
du médecin scolaire, dans des pharmacies privées et distri- 
buées aux élèves qui n’ont pas les moyens de se faire traiter 
à la maison. 

Le médecin prend part aux conférences pédagogiques, les 
autorités de l’école s'adressent constamment à lui pour deman- 
der son conseil par rapport à la santé des élèves et souvent è 
leur conduite. La directrice et les dames des classes lui préè- 
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tent leur aide et facilitent son travail, et surveillent la santé 


des élèves. 

Le médecin, è son tour, ne délivre aucune ordonnance sans 
en faire part à la directrice ou à l’inspecteur de classe et 
sans avoir leur agrément. 

(Toutefois, ces bons rapports peuvent éètre troublés par 
un hasard imprévu, car tout dépend de l’individualité des 
personnes qui occupent les postes des autorités de l’école, 
du médecin et des parents des élèves.) 

Mais le plus souvent les foncetions du médecin scolaire 
se bornent à exécuter les mandats du ministère sous la direc- 
tion duquel se trouve l'école, et ses mandats lui sont trans- 
mis par les autorités pédagogiques de l'école. 

Pour le moment, les écoles de la Couronne sont sous le 
contròle d'un médecin. 

Ordinairement le médecin n'a qu’'une seule école sous son 
contròle et très rarement deux; il regoit très peu d’argent pour 
son travail. 

Les médecins des externats, qui sont au service du gou- 
vernement n’obtiennent pas de pension au terme de leur service. 

La surveillance médicale dans les écoles ne sera correcte 
et utile que lorsque la position du docteur y sera mieux déter- 
minée et assurée. 

Les appointements du docteur doivent assurer son entre- 
tien au point qu'il ne se voit pas obligé de chercher un tra- 
. vall comme accessoire. 

Ce n'est qu'à cette condition qu'on peut exiger du mé- 
decin de l'école qu'il se consacre exclusivement à l'école, et 
n'envisage pas cette fonclion comme passagère, accidentelle 
et de peu de valeur, comme cela se fait ordinairement de 
nos jours. 


REÉESUME 


1. Chaque école doit étre sous le contròle d'un médecin. 

2. Le médecin doit avoir une chambre particulière, et y 
réunir les appareils nécessaires pour l’inspection médicale et 
les mesurages des élèves et les remèdes pour leur préter scours 
en cas de maladies subites. 

5. Au commencement de l'année scolaire, chaque élève 
doit ètre soigneusement examinée et mesurée par le docteur 
de l’école d’après un programme déterminé. 
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4. Après la durée des absences, les élèves revenues à 
l’école doivent étre examinées par le médecin de l'école. 

9. Par rapport à tous les changements relatifs aux con- 
ditions médico-sanitaires de l’école, le médecin de ceffe école 
doit prendre part à ces conseils avec droit de vote. 

6. Le service de médecins dans les externats doit dépendre 
de la Couronne (du Gouvernement) avec droit de pension. Ses 
appointements doivent correspondre non seulement au nombre 
des écoles qui sont sous son contròle, mais aussi du nombre 
des élèves. 

7. Sa désignation, son déplacement et congé doivent dé- 
pendre de l’inspecteur de médecine et non des pédagogues. 

8. Il est urgent d'organiser une Société des médecins sco- 
laires, afin qu'ils puissent s'adonner à l’'étude et au travail 
sur les questions médico-sanitaires relatives à l'école. 
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Zur Frage ùber Ursachen schadlicher Ein- 
fliusse auf die Gesundheit der Schùlerinnen 
Offentlicher Mittelschulen. 


Von Frau Dr. M. VINOGRADOVA-LOUKIRSKAJA, Moskau. 


Alle Arzte und Paàdagogen sind einverstanden, dass unter 
den Kindern der Schulperiode viele schwache, blutarme und 
nervose Kinder sind. 

Einige beschuldigen darin die Schule, die anderen — 
die Familie. 

Nicht die Schule allein ist schuld daran, das sehen wir 
daraus, dass unter den neueintretenden Schiilerinnen viele 
schwache Kinder sind. Die Erblichkeit kann auch ihbren Ein- 
fluss dabei haben.  Wollen wir einige Ursachen betrachten, 
welche einen schidlichen Einfluss auf die Gesundheit der 
lernenden Jugend haben, sowohl in der Schule, als auch in 
der Familie. 

Es wird zwar oft in der Literatur aller Linder darauf 
hingewiesen, das zeigt uns, dass es eine internationale Frage 


. ist; in Erwiégung dessen erlaube ich mir diese Kommunikation 


zu halten. Auch kann ich nichts neues sagen, aber solange 
diese Ursachen bestehen, miissen wir ihrer so oft als méglich 
erwahnen, bis sie ganz vernichtet werden. 

Die Gesundheit des Menschen héngt von der richtigen 
physischen, geistigen und moralischen Erziehung desselben ab. 

Die physische Erziehung. Bei der physischen Erziehung 
muss man das Leben und die ganze Umgebung des Kindes 
beachten. 

In der Familie hingt die richtige Erziehung nicht nur 
von dem materiellen Zustande der Eltern, sondern auch von 
ihrer Kenntnis der Hygiene ab. Die Frau, auf welcher haupt- 
sàchlich diese Aufsicht ruht, kennt nicht die Hygiene. Der 
Unterricht hierin wird erst seit kurzer Zeit in mittleren 
Schulen erteilt. In den Schulen entspricht die Raumlichkeit 
nicht immer den sanitiren Anforderungen, besonders in den- 
Jenigen, welche sich in gemieteten Lokalen befinden. Diese 
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sind gewòhnlich eng und die hygienischen Bedingungen héngen 
oft von dem Hauswirte ab. : 

Die Schulmobel sind verschiedenartig. Die Tische neuer 
Muster waren friher eingefihrt, ohne den Schularzt zu fragen, 
vielleicht weil man eine arztliche Vorschrift fir unnùtz hielt, 
denn in den meisten Schulen war die Gestalt der Schilerinnen 
nicht gemessen, weshalb die Hòhe der Tische nicht der Gròsse 
derselben entsprach. Von diesem Lehrjahre an sind Messungen 
der Gròsse und des Gewichtes in vielen Schulen obligatorisch 
eingefilhrt worden. 

An einem Tische sollen nicht mehr als zwei Schiilerinnen 
sitzen. Bewegliche Stilhle sind bequem, es bedarf aber dennoch 
strenger Aufsicht, damit die Schilerinnen wéahrenod des 
des Schreibens richtig sitzen. 

Die Kleidung. In allen Schulen ist fir die Lernenden 
eine bestimmte Form eingefiihrt. Das Kleid soll nicht die 
Diele berihren. Jetzt tragen die Schilerinnen viel weniger 
Korsetten als friher. 

Die Kragen sind oft zu eng, was das Neigen und die 
Blutzirkulation des Kopfes beeintràchtigt. 

Die Nahrung ist mangelhaft und unregelmàssig. Einige 
gehen niichtern zur Schule, manche bringen ihr Frihstick 
mit, sie vergessen es, haben auch vielleicht keinen Appetit. 

Mangelhafle und unregelmassige Kost hat Darm- und 
Magenerkrankungen zur Folge. | 

Die sitzende Lebensweise ist zweifellos eine der wichtigsten 
Ursachen, die auf die Gesundheit der Schilerinnen schéadlich 
wirkt. Physische ÙUbungen, wie Gymnastik und Spiele sind nur in 
einigen Schulen obligatorisch eingefiihrt. Die meisten Kinder 
sind auch wenig an der Luft, indem man die Kinder der untern 
Klassen nicht gern ohne Begleitung lisst und die Eltern 
dazu oft keine Zeit haben. 

Zu Hause haben sie oft keinen Raum und niemand zum 
spielen; das diirfte auch die Beschéftigung und Ruhe der 
Erwachsenen beeintrichtigen. 

Die Schiillerinnen nehmen auch zu Hause Privatstunden in 
Musik, Gesang, Zeichnen, ausliindischen Sprachen. Sie brauchen 
auch Literaturlesen und haben ihre Schulaufgaben zu machen. 
Alles dies lisst sie sitzen und lisst keine Zeit zur Be- 
wegung. 

Es ist wiinschenswert, dass in den Schulen, wo es Re- 
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kreationssile gibt, die Lernenden an Feiertagen zusammen- 
kommen und unter Leitung solcher Personen, welche dem 
pidagogischen Personal bekannt sind, laufen, tanzen, spielen 
und singen kònnten. 

Die Schlafzeit ist im friihen Alter meistens normal, wenn 
sie “lter werden, oft mangelhaft, viele gehen spàt zu Bett. 

Der Schlafmangel zerstòrt die Gesundheit und hat be- 
sonders schidlichen Einfluss auf das Nervensystem. 

Das Lernen. In letzter Zeit fingt man an die Schule 
zu reformieren. Das Programm in mehreren Schulen ist ver- 
a4ndert, um den Kindern das Lernen zu erleichtern, der An- 
schauungsunterricht eingefihrt worden. Man sorgt dafiir, 
dass die Schillerinnen méoglichst wenig Aufgaben nach Hause 
aufbekommen, einmal in der Woche werden die Schilerinnen 
der kleineren und mittleren Klassen friiher nach Hause ent- 
lassen. 

In diesen Schulen sind physische Ubungen eingefiihrt. 

Dessen ungeachtet wird die Zahl der schwachen, blut- 
armen und nervosen Kinder nicht kleiner, das ist in den 3 
und besonders in den 2 letzten hòheren Klassen bemerkt 
worden. Bei diesen Schilerinnen wird auch das Gewicht et- 
was minder im Vergleich des vorigen Jahres. da die anstecken- 
den Krankheiten viel éfter in den 2—3 unteren Klassen 
sind. 
| Die Schwierigkeit beim Lernen héangt nicht nur vom 
Programm, sondern auch von den Pàdagogen ab, und auch 
noch von anderen Ursachen. 

Bei uns in Russland halten die meisten Eltern, ungeachtet 
ihrer materiellen und oft gesellschaftlichen Lage (nicht nur 
die in den grossen Stidten wohnen) es fiir notwendig, ihren 
Tochtern mindestens eine mittlere Bildung zu geben. Der 
hohe Preis macht es, dass die Eltern sich bemihen, die 
Kinder so kurze Zeit als méglich in die Schule zu schicken 
und sie oft in eine hòhere Klasse setzen, als es ihre Gesund- 
heit und die schlechte Vorbereitung gestatten, was die Ge- 
sundheit sehr zerriittet. 

. Die moralische Erziehung. Wenn man friher iber all- 
zustrenge Erziehung klagte, so merkt man jetzt das Gegen- 
tei. Die moralische Erziehung ist den Eltern iiberlassen. 

Ausser der Schule (wenigstens in Hauptstiàdten) existiert 
keine Aufsicht. 

16* 
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In vielen Familien gibt man den Kindern im frihesten 
Alter volle Freiheit. Die Eltern geben wenig Acht auf das 
innere Leben des Kindes und kennen oft dessen Lebensweise 
nicht. Das Gefihl der Einsamkeit in der Familie, zwingt 
nicht selten die Kinder, sich Freunde ausserhalb des Hauses 
zu suchen, die ihren Eltern unbekannt sind, was oft zu ver- 
derblichen Resultaten fùhrt, die fir die Kinder, wie auch fir 
die Eltern sehr schwer sind. 

Solcher Zustand hat schédlichen Einfluss auf. das Nerven- 
system und unter solchen Schilerinnen sehen wir viele nervose 
und hysterische Madchen. 1 

In denjenigen Familien, wo die Erziehung des Kindes 
nicht vernachlissigt worden ist, sondern geniggende Aufmerk- 
samkeit der Individualitàt desselben zu gewendet ist, gewòhnt 
es sich, seinen Willen mit Erkenntnis, dem Willen anderer 
Leute zu unterwerfen, und sowohl seine eigenen, als auch 
fremde Handlungen zu analisieren und hat mehr Achtung und 
Vertrauen zu den Eltern. 

In der Schule wirkt das Zensursystem schédlich auf die 
Gesundheit der Kinder. 

Eine gute Nummer zu erhalten, das ist wie ein Sport in 
der Schule. Nach guten Auszeichnungen trachten: 1. Gute 
Schillerinnen — aus Eigenliebe; 2. Schlechte — aus Furcht 
vor ihren Freundinnen in der Schule zuriùckzubleiben : 3. Der 
Wunsch, die Eltern nicht zu krinken oder von ihnen einen 
Verweis zu bekommen, und in den hòheren Klassen — der 
Wunsch, ‘in eine hòohere Schule einzutreten, wo man Ergàn- 
zungspriifungen oder das Attestat eines minnlichen Gymnasiums 
fordert und noch ein Konkurs der Diplome existiert. 

Die Ballverzeichnisse beeintrichtigen den Unterricht und 
die Wissenschaft.. Die Furcht vor dem schlechten Ball, vor 
dem Ausgelachtwerden bei einer misslungenen Antwort para- 
lisiert den Verstand der Schilerin, stòrt die Uberlegung, ver- 
dirbt den Charakter, zwingt die Lehrer zu betriggen, bei 
mindlichen Antworten — vorzusagen, und bei schriftlichen — 
abzuschreiben. 

Das Ballsystem weckt Neid, unter den Freundinnen, macht 
die Schiilerinnen boshaft, stimmt sie und die Eltern gegen die 
Pidagogen und macht oft Zwist sogar unter den Korpora- 
tionen. 

Kinige zeigen auch die positiven Seiten des Ballsystems: 
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a. es spornt die Kinder an zum Lernen; b. dient als Kontrolle 
der unparteilichen Beziehungen der Lehrer. 

Jetzt, wo die Auszeichnungen bei dem Ubergang aus 
einer Klasse in die andere vernichtet sind, kònnte man bei 
Jahresschluss zwei Ausdricke gebrauchen : .,genigend“, wenn 
die Schilerin in die folgende Klasse versetzt. werden kann, 
und «ungenigend», wenn sie in derselben zurickbleibt. 

Wahrend des Schuljahres kònnte man die Eltern der 
Schilerinnen benachrichtigen, wenn die Kenntnisse ungeniigend 
sind, wie es auch jetzt gemacht wird, aber anstatt Ziffern — 
Buchstaben stellen. 

Es ist Sache der Pàdagogen, die Frage iber die Not- 
wendigkeit der Balle zu entscheiden, und die Pflicht des Arztes, 
den ungeheuren Schaden, welchen diese auf die Gesundheit 
der Lernenden, besonders auf das Nervensystem ausùbt — zu 
zeigen. 

Aus allem oben Gesagten folgt: Dass die Ursachen, die 
schadlich auf die Gesundheit wirken, sowohl in der Schule, 
als auch in der Familie zu suchen sind. Diese Ursachen kann 
man nur dann beseitigen, wenn die Erziehung der Kinder nur 
speziell dafirr vorbereiteten Leuten anvertraut. wird.  Dafir 
ist eine spezielle Vorbereitung der Lehrer, der Schularzte und 
der Unterricht in der Hygiene in den oberen Klassen der 
weiblichen Mittelschulen notwendig. Es ist auch unbedingt 
notwendig, in den Schulen nicht nur pàdagogische, sondern 
auch gemeinsame Konferenzen zu griinden, wobei Eltern, 
Piildagogen und Schularzte die Schulfrage eròrtern. 

Resume zur Frage der fiir die Gesundheit der Schiile- 
rinnen 6ffentlicher Mittelschulen schàdlichen Ursachen : 

1. Die sitzende Lebensweise. Die Kinder haben wéahrend 
der Schule keine Zeit zu spielen und an Feiertagen haben 
viele derselben nicht den geeigneten Ort, noch oft Gespielinnen 
dazu. 

2. Das System der Zensur ist sowohl fiùr die Gesundheit, 
als auch fùr das Gemit, den Geist und die moralische Ent- 
wickelung nachteilig. 

5. Die Disziplin ist sowohl in der Schule, als auch im 
Hause unbedingt notwendig, sie muss aber auf Zutrauen, 
Achtung und gegenseitigem Verstindnis beruhen. 

4. Die vene (FIGI vom friihesten Alter in der Erziehung 
kann nicht nur der Gesundheit, moralischen und geistigen Ent- 


238 mM. Vinogtadova Schddliche Finfliisse auf die Gesundheit dex Schiilexinnen 


wicklung schédlich sein, sie ist auch oft den Kindern selbst 
sehr lastig. | 

5. Sowohl in der Familie, als auch in der Schule wird 
gar wenig auf die Individualitàt des Kindes geachtet und die 


Eigenliebe wenig geschont. 
6. Die Schwierigkeit beim Lernen héngt nicht nur von 
dem Programm ab, sondern auch oft von der Pers6nlichkeit 


des Lehrers. 
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Ùber das natùrliche Wachstum der 
Bevòlkerung. 


Von EUGEN BARSI (Budapest). 


Die Hygiene gehòrt eigentlich in die Reihe der Staats- 
wissenschaften, und hat als solche nicht nur den Bedùrf- 
nissen des Einzelnen, sondern auch jenem der Staaten Rech- 
nung zu tragen. Die Staaten erwarten von der Verbesse- 
rung der hygienischen Verhàltnisse in erster Linie einen Auf- 
schwung des natuùrlichen Wachstums der Bevéòlkerung. Je 
gròsser nimlich dieses natiirliche Wachstum ist, um so gròsser 
werden die Fortschritte des Staates auch auf anderen Gebieten. 

Die Hygiene trachtete bisher diese Aufgabe durch die 
Herabminderung der Sterblichkeit zu erfilllen. Dieses Bestreben 
wurde auch durch scheinbare Erfolge gerechtfertigt. Ein Blick 
auf die Sterblichkeits-Statistik der einzelnen europàischen Léin- 
der iberzeugt uns, dass die Sterblichkeit in simtlichen Staaten 
Europas im steten Abnehmén begriffen ist. 

Nebst dieser Tatsache darf jedoch der Umstand nicht 


. unbeachtet bleiben, dass in ganz Europa nicht nur die Sterb- 


lichkeit, sondern auch die Zahl der Lebendgeborenen immer 
geringer wird. Ja die geringere Sterblichkeit ist weniger den 
besseren hygienischen Verhàltnissen, als der Abnahme der 
Zahl der Lebendgeborenen zuzuschreiben! Es ist nur selbst- 
verstindlich, dass die kleinere Anzahl der Geburten iiberall 
von einer kleineren Sterblichkeit begleitet werden muss. 

Wohl wird in der Wirklichkeit auf eine gewisse Anzahl 
der Lebendgeborenen nicht immer die entsprechende Sterb- 
lichkeit folgen, weil dieses Gleichgewicht durch den Einfluss 
der hygienischen Verhàltnisse stark beeintràchtigt wird. Haupt- 
sachlich ist nebst der Anzahl der Lebendgeborenen die Kinder- 
sterblichkeit jener Faktor, von welchem die Verhèiltnisszahl der 
Sterblichkeit in einem Staate bestimmt wird. Um dies néher 
zu beleuchten, sei hier die Sterblichkeits-Statistik  Ungarns 
aus dem Jahre neunzehnhundertsechs nach den einzelnen Ko- 
mitaten geordnet angefihrt: 
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Die Hauptfaktoren der Sterblichkeit. 
Vom Jahre 1906. 
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Hieraus ergibt sich, dass in jenen Komitaten, in welchen 
die Sterblichkeit am geringsten war, auch die Anzahl der 
Lebendgeborenen unter dem Landesdurchschnitt geblieben ist; 
wogegen dort, wo die Sterblichkeit am gròssten war, auch 
die Anzahl der Lebendgeborenen diesen Durchschnitt bedeu- 
tend iberstieg. Hinsichtlich der Kindersterblichkeit weisen die 
besseren Komitate ausnahmslos kleinere Ziffern, als der Landes- 
durchschnitt auf, dagegen die schlechteren durchwegs gròssere. 

Demnach kann aus der Gròsse der Sterblichkeitsverhàltniss- 
zahl nie zuverlissig auf die giinstigeren oder schlechteren 
hygienischen Verhàltnisse eines Staates gefolgert werden. 

Die sicherste Grundlage fiùr die Hygiene ist also das na- 
tirliche Wachstum. Die Statistik des Wachstums liefert aber 
den Beweis, dass die stete Abnahme der Sterblichkeit nicht 
ùberall von dem zunehmenden natiirlichen Wachstum begleitet 
wird, vielmehr wird in einzelnen Staaten bei geringerer Sterb- 
lichkeit auch das natirliche Wachstum immer kleiner. In den 
letzten drei Decennien des vorigen Jahrhunderts gestaltete 
sich nàmlich das natirliche Wachstum in den europàischen 
Lindern folgend: 


Die Gròsse des natiirliechen Wachstums. 
Jahresdurchschnitt auf 1000 Seelen. 
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Daànemark — 1 e SI 128 de 08 
fnestamed: 2a 198 | 446 14°9 + 1°1 
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Vergleicht man den Durchschnitt der siebziger und neun- 
ziger Jahre, so kann man unter achtzehn europàischen Léndern, 
blos in zehn einen Fortschritt im natùrlichen Wachstum kon- 
statieren, die sind: Ungarn, die Schweiz, Italien, Oesterreich, 
Niederlande, Deutschland, Russland, Danemark, Norwegen 
und Spanien. In Belgien blieb das natirliche Wachstum un- 
veràndert, in Portugal, Frankreich, Schottland, Schweden, 
England, Finnland und Irland hat es dagegen abgenommen. 

Diese Erscheinung wird nur dadurch erklarlich, dass in 
den letzterwihnten Staaten die Zahl der Lebendgeborenen 
einen gròsseren Riickfall erfuhr, als die Sterblichkeit, wie dies. 
aus der nachstehenden Ubersicht hervorgeht : 


Die Abnahme der Zahl der Lebend geborenen und der Sterblichkeit 


vom Jahre 1870—1900. 
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12. | Russland. 1‘5 2°6 
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Am meisten fallt in diesen Tabellen die grosse Abnahme 
der Sterblichkeit in Ungarn auf. Dies ist darauf zurickzufihren, 
dass Ungarn erst im Jahre siebenundsechzig, als es sich von 
Vesterreichs Unterdrickung befreite — also spiter als die 
anderen Staaten Europas — zur Féòrderung seiner Hygiene 
schreiten konnte. 

Tatsache ist es also, dass das natirliche Wachstum nur 
in jenen Léandern Fortschritte aufzuweisen vermag, oder we- 
nigstens auf der gleichen Stufe bleibt, in welchen die Ab- 
nahme der Anzahl der Lebendgeborenen eine gewisse Grenze 
nicht ibersteigt. Hingegen in den Staaten, in welchen diese 
Grenze ilbberschritten wird, wird auch das natùrliche Wachs- 
tum, selbst bei normalen hygienischen Verhàltnissen zurùck- 
fallen. 

Das hygienische Wohlergehen der Staaten kann also durch 
Einschrinkung der Sterblichkeit nicht sichergestellt werden. 
Bald wird die gewisse Grenze erreicht, wo dann bei mòg- 
lichst kleiner Sterblichkeit doch das natirliche Wachstum 
zurickfallt Und dann wird der betreffenden Nation weder 
Reichtum und Kultur, noch Macht den Abgang an Lebend- 
geborenen ersetzen. 

Der Ursprung des Ubels ist vornehmlich in der Lebens- 
weise der Stadtbevòlkerung zu suchen. Zum Beweise dessen 
diene die folgende Statistik des natirlichen Wachstums in 
. Ungarn, zuerst nach Komitaten, dann speziell fir die bedeu- 
tenderen Stidte aus dem Jahre neunzehnhundertsechs zu- 
sammengestellt : 

(Siehe Tabelle Seite 244.) 


Wir sehen also, dass in jenen Komitaten, welche hin- 
sichtlich des natirlichen Wachstums die besten sind, die Zahl 
der Lebendgeborenen beinahe ausnahmslos gròsser ist, als 
der Landesdurchschnitt. Die Verhéltnisszah] der Sterblichkeit . 
ist hingegen bei der Mehrzahl der besten Komitate iber dem 
Landesdurchschnitt. Hier war bei der gròsseren Sterblichkeit ein, 
den Landesdurchschnitt ibersteigendes natùrliches Wachstum 
nur dadurch méglich, dass die Anzahl der Lebendgeborenen 
Jene der Todesfille iberschritt. Dagegen blieb die Zahl der 
Lebendgeborenen in einem jeden der fiinfzehn schlechtesten. 
Komitate — mit Ausnahme eines einzigen — unter dem Landes- 
durchschnitt, obwohl die Sterblichkeit nur in vieren dieser Ko- 
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Die Hauptfaktoren des Wachstums. 
Vom Jahre 1906. 
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Die Hauptfaktoren des Wachstums. 
Vom Jahre 1906. 
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mitate hòher war, als der Landesdurchschnitt. Schon aus dieser 
Tatsache geht es deulich hervor, dass das natirliche Wachs- 
tum viel mehr von der Zahl der Lebendgeborenen, als von 
jener der Todesfille abhàngig ist. 

Wir werden aber hievon noch mehr iberzeugt durch eine 
Ubersicht der Verhiltnisse in den Stidten. Nur in zweien der 
angefiihrten fiinfundzwanzig Stidte war das natirliche Wachs- 
tum tiber den Landesdurchschnitt gestiegen. Dagegen wurde 
in vierzehn dieser Stidte nicht einmal die Halfte und hierunter 
in vieren nicht ein Zehntel des Landesdurchschnitts erreicht. 

Mit dieser Erscheinung steht in Verbindung die Erfahrung, 
dass zur kinstlichen Verhinderung des natirlichen Wachstums, 
meist die, die Bequemlichkeit iber alles schétzenden Frauen der 
Stidte ihre Zuflucht nehmen, und dass die Lebensweise der 
Grosstàdte immer mehr Last von den Schultern des Mannes 
auf die der Frauen iberwalzt, wodurch die Frau der Erfùl- 
lung ihres eigentlichen Berufes — der Mutterschaft — entzogen 
wird. Dieses Ùbel gewinnt an Bedeutung durch den Umstand, 
dass sich die Stadtbevòlkerung durch fortwéàhrende Einwande- 
rung zum Nachteile der Dòrfer vermebrt. 

Eine Sanierung dieser Verhàltnisse steht nur dann zu er- 
warten, wenn Staat und Gesellschaft zusammen wirken, um 
den Minnern die Grindung der Familie zu erleichtern, und 
wenn die Frauenarbeit eingeschrinkt wird. Denn der kiinst- 
lichen Verhinderung des natiùrlichen Wachstums kann in keiner 
Weise gesteuert werden. Hier kònnte man einige Resultate 
erzielen durch die Belohnung der Miitter, welche mehrere 
Kinder aufgezogen haben. Die Hygiene aber hat der Erhal- 
tung der Geburtenzahl stets ein besonderes Augenmerk zu- 
zuwenden. 
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Uber die Reorganisierung der Prostitution 
in Budapest. 


Von dr. AUGUST DUMITREANU, Chefarzt der Staatspolizei 
in Budapest. 


Die Prostitution bildet ein uraltes und unaustilgbares 
Ubel der menschlichen Gesellschaft. 

So weit die Weltgeschichte zuriickreicht, finden wir die 
Prostitution ohne Ausnahme in allen Lindern, nur ihre Form 
war und ist verschieden, je nach den sozialen und kulturellen 
Verhàltnissen der einzelnen Vélker. 

Wir finden die Spuren der Prostitution schon im alten 
Testament im ersten Buche Mosis. Sehr oft wird die Prostitu- 
tion in den erhalten gebliebenen Schriftwerken des klassischen 
Altertums erwahnt und dieselbe blihte auch wahrend der 
unbeschrinkten Herrschaft der christlichen Religion im Mit- 
telalter sowie spiter im Zeitalter der Renaissance und in der 
Neuzeit. i 

Viele Jahrhunderte hindurch, versuchten die weltlichen und 
kirchlichen Behòrden die Prostitution durch drakonische 


Massregeln auszurotten, indem jeder aussereheliche geschlecht- 


liche Verkehr mit den strengsten Strafen geahndet wurde. 
Dieses Verfahren blieb aber ganz erfolglos, was wir fiùr natùr- 
lich finden miissen, da wir wissen, dass die Proslitution eine 
unvermeidliche Folge der menschlichen Natur und der beste- 
henden sozialen Verhàaltnisse ist. So lange in den Menschen 
der geschlechtliche Trieb méchtig lodert und die sozialen Ver- 
haltnisse einer grossen Anzahl von geschlechtsreifen Minnern 
die Eheschliessung unméglich machen; so lange andererseits 
Frauenspersonen mit einem Hang zum Leichtsinn und sexuellen 
Ausschweifungen geboren werden und unzéahlige Màdchen und 
Frauen ihren Lebensunterhalt blos durch schwere, miihsame 
und schlecht bezahlte Arbeit verdienen kònnen : wird es immer 
eine rege Nachfrage und ein grosses Angebot auf dem Gebiete 
der Prostitution geben. Unter derartigen Umstinden ist es 
unvermeidlich, dass zahlreiche Frauenspersonen ihren aus- 
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schliesslichen oder Nebenerwerb in Ausibung der Unzucht 
suchen. 

Schon in den iltesten Zeiten fanden sich Staatsminner, 
welche die Unausrottbarkeit der Prostitution erkennend, dieselbe 
durch zweckmàssige Verfiigungen ihrer Gefahren woméglich zu 
entkleiden trachteten. So ist es allbekannt, dass Solon in 
Athen schon im Jahre 600 vor Chr. gesetzliche Bestimmungen 
zur Regelung der Prostitution geschaffen hat. 

Aus dem Mittelalter will ich blos das eine Beispiel anfihren. 
dass Jonanxa, die Kònigin beider Sizilien und Gràfin von 
Provence im Jahre 1847 fiir die Stadt Avignon ein rationelles 
Prostitutions-Statut erlassen hat, welches unter anderen auch 
die Verfiigung enthàlt, dass an jedem Sonnabend simtliche 
«galante Damen in dem zum Vergniigen der Bevòlkerung 
errichteten Madchenkloster» durch einen vom Stadtrate erwahl- 
ten Wundarzt beziglich ihres Gesundheits-Zustandes zu unter- 
suchen und im Krankheitsfalle in einem abgesonderten Gemache 
zu heilen sind, «damit der Ansteckung der Jugend vorgebeugt 
werde». 

Im allgemeinen aber begann man erst in der zweiten 
Hiilfte des XVII. Jahrhunderts und zwar zuerst in Frankreich 
die Wahrheit zu erkennen, dass die Behòrden nicht die Ver- 
folgung und Bestrafung der Prostituierten, sondern die Be- 
kimpfung der schédlichen Auswichse und sanitàren Gefahren 
der Prostitution als ihre Aufgabe zu betrachten haben. 

Nach franzosischem Muster wurde fast in allen euro- 
paischen Staaten eine behòrdliche Kontrolle der Prostitution 
eingefihrt, aber diese Kontrolle war ganz und gar nicht 
hinreichend. 

Den auf Anregung des Pariser Proffessors FourNIER im 
Jahre 1899 und 1902 in Briissel abgehaltenen internationalen 
Konferenzen fir die Prophylaxis gegen die venerischen Krank- 
heiten, gebiihrt das unvergingliche Verdienst, die Bedeutung 
dieser Krankheiten gehòrig beleuchtet und sowohl bei den 
Regierungen, als in den verschiedenen gesellschaftlichenKreisen, 
ein regeres Interesse fiir die sanitàren Gefahren der Prostitu- 
tion erweckt zu haben. 

Es kann nicht bezweifelt werden, dass die Prostitution — 
wenn auch keinesfalls die alleinige — jedenfalls die wichtigste 
Quelle der venerischen Ansteckungen bildet., Welche Verheerun- 


gen die venerischen Leiden iberall anrichten, in wie hohem 
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Grade diese die Gesundheit und des Gedeihen nicht nur der 
jetzt lebenden Menschen, sondern auch der zukiinftigen Gene- 
ralionen gefihrden, das hier vor Fachleuten eingehend zu 
schildern, ware vollkommen ùberfliissig. 

Anlasslich der erwihnten Konferenzen erhoben »sich auch 
zahlreiche Stimmen dagegen, dass die Staaten die gewerb- 
méssige Unzucht offiziell anerkennen und reglementieren. Die 
sogenannten Abolitionisten forderten in energischer, oft sogar 
leidenschaftlicher Weise die Abschaffung jeder Reglementierung, 
indem sie darauf hinwiesen, dass dieselbe immer unmoralisch, 
ungerecht und unwirksam sei, weil sie blos auf Frauensper- 
sonen und zwar nur auf einen Teil! der Prostituierten, nàm- 
lich auf die inskribierten Prostituierten ausgedehnt werden 
kann und weil auch die periodischen érztlichen Untersuchungen 
die Ansteckungsgefahr nicht mit absoluter Sicherheit aus- 
schliessen. Die Regierungen mògen statt Anerkennung und Reg- 
lementierung der gewerbsmissigen Unzucht, diese verkindern 
und durch Bekimpfung ihrer Ursachen dieses Ubel radikal 
heilen. | 

Das Bestreben nach Verbesserung der moralischen und 
socialen Verhaltnisse muss allerdings gebilligt und gefordert 
werden, aber kein logisch denkender Mensch wird es bezwei- 
feln kòonnen, das der Kampf gegen die Ursachen der Prostitu- 
tion erst nach sehr langer Zeit vom gewiinschten Erfolg 


. gekrònt werden kann. Die Behòrden aber haben mit den 


bestehenden Verhàltnissen zu rechnen und miissen unbedingt 
alle jene Massregeln treffen, welche gegenwartig geeignet sind 
die Verbreitung der venerischen Krankheiten zu verhindern. 

Wenn irgend ein Staat auf Grund von moralischen und 
theoretischen Rechtsprinzipien die Existenz der Prostitution 
nicht annerkennen will, so ist das eine wahre Vogel-Strauss- 
Politik, welche --- wie wir dies z. B. in England und neuestens 
in Holland und in Danemark sehen — von moralischem 
Gesichtspunkte aus keinerlei Erfolge erzielt, in sanitàrer Hin- 
sicht aber sehr ible und gefàhrliche Folgen hat. 

Es ist eine unleugbare Tatsache, dass jede kranke 
Prostituierte eine immense Gefahr fir die Gesellschaft bedeutet 
und dass durch Isolieruang und Heilung der erkrankten Pro- 
stituierten in sanitàirer Hinsicht ihnen selbst und der Bevòlke- 
rung ein wertvoller Dienst geleistet wird. 

In samtlichen Staaten, wo eine Reglementierung der 
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Prostitution eingefihrt worden ist, suchte man zuerst alle 
Prostituierte in Bordelle zu internieren, damit die òffentliche 
Moral von ihnen je weniger.verletzt werde. Auch die sanitàre 
Kontrolle ist in den Bordellen leichter auszufiihren, da die 
Besitzer derartiger Etablissements in ihrem eigenen Interesse 
die Befolgung der behòrdlichen Vorschriften zu iberwachen 
und erleichtern suchen. 

Die Bordelle haben aber auch ihre grossen Nachteile, 
indem in denselben die personliche Freiheit der Prostituirten 
nicht gehòrig gesichert und ihre Ausbeutung nicht ginzlich 
verhindert werden kann und die Bordelle oft sozusagen 
Hochschulen der geschlechtlichen Ausschweifungen, sowie 
Herde des Midchenhandels bilden. Infolgedessen musste 
man auch die Entwicklung der Einzelnprostitution dulden, 
trotzdem die Einzelnprostituierten durch ihr Erscheinen in den 
Strassen und éffentlichen Lokalen, in moralischer Hinsicht 
Argernis erregen. 

Meiner Ansicht nach, hat jedes dieser beiden Systeme seine 
guten und Schattenseiten und man kann keines im allgemei- 
nen firr das zweckmàssigere erkliren, sondern in dieser 
Beziehung sind immer die lokalen Umstinde massgebend und 
ich meine, dass in grossen Stàdten sowohl Bordelle als 
Einzelnprostituierte zu dulden sind, und derart das sogenannte 
gemischte System akzeptiert werden soll. i 

Die Verhandlungen der Briisseler internationalen Kon- 
ferenzen haben auch insofern einen giinstigen Erfolg erzielt, 
indem sie die Unzulinglichkeit der bisher bestandenen Reg- 
lementierungen nachgewiesen haben. Allgemein wurde es 
anerkannt, dass die behòrdliche Uberwachung der Prostitution 
zu verbessern und besonders derart zu reformieren sei, dass 
einerseits das Hauptgewicht auf den sanitàren Gesichtspunkt 
gelegt und bei Ausfihrung der arztlichen Untersuchungen die 
modernen Fortschritte und die neuesten Errungenschaften der 
Medizin verwertet werden und andererseits die Prostituierten 
vor ungerechter Verfolgung und gegen Ausbeutungen wo- 
moglich geschiittzt werden mògen. 

Die Reglementierung soll hauptsichlich den Zweck_ ver- 
folgen, dass die Prostituierten die 6ffentliche Moral nicht ver- 
letzen und die allgemeine Gesundheit nicht schédigen und 
derart keine antisoziale Lebensweise fiihren mògen. 

In mehreren Staaten geschahen auch in der letzten Zeit 
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verschiedene Versuche zur Verbesserung der Reglementation 
und in Budapest wurde das Prostitutionswesen griindlich 
reformiert. 

Bevor ich diese Reform hier eingehend eròrtere, sei es 
mir gestattet in ganz kurzen Umrissen die in den verschie- 
denen Staaten gegenwdrtig bestehenden Reglementierungen 
zu skizzieren. 

In Osterreich ist das Prostitutionswesen nicht einheitlich 
geregelt — sondern die Lokalbehòrden erlassen ihre dies- 
beziiglichen Verfiigungen auf Grundlage des $. . des Gesetz- 
artikels 89 vom Jahre 1885. 

In Wien steht gegenwàrtig die Verordnung Nr. 59,898 
vom 17. Jinner 1900 der Polizeidirektion in Rechtskraft. 

Auf Grundlage dieser Verordnung geschieht die Admini- 
stration der Prostitutionsangelegenheiten auf dezentralisierte 
Weise und gehéòrt in den Wirkungskreis der Bezirkspolizei- 
&4mter, wéihrend die Polizeidirektion nur die allgemeinen Direk- 
tiven erteilt und die Oberaufsicht ausiibt. 

Das òsterreichische Strafgesetz verbietet das Konzessionie- 
ren von Bordellen, nichtsdestoweniger existieren in Wien tat- 
sàchlich Bordelle, da die Polizei einzelnen Frauenspersonen das 
Halten von 6-16 Prostituierten in einem Hause erlaubt und 
diese Hauser sich zu Bordellen entwickelt haben. Wenn aber 
Klagen vorliegen, so ist die Polizei — trotzdem sie dieses 
System  stillschweigend duldet — genòtigt im Sinne des 
erwihnten Gesetzartikels gegen diese Hauser vorzugehen. 

Uberwiegend herrscht aber in Wien das System der 
Einzelnprostitution. 

Die Prostituierten werden gew6hnlich auf Grundlage ihrer 
freiwilligen Anmeldung inskribiert. Sie miissen das Alter von 
wenigstens 16 Jahren und ihre Identitàt durch glaubwiirdige 
Dokumente nachweisen, den geschlechtlichen Verkehr schon 
ausgeùbt haben und sich den polizeiàrzilichen Untersuchun- 
gen unlerwerfen. 

Die Inskription erfolgt zwangsweise, wenn die gewerbs- 
missige Ausibbung der Prostitution nachgewiesen werden kann. 

Solche Frauenspersonen welche die Prostitution als Neben- 
beschéftigung betreiben, werden als sogennante diskrete Pro- 
stituierte inskribiert. 

Das Wohnen der Prostituierten wird nur in entlegenen 
Nebengassen und in gehòriger Entfernung von Kirchen, 
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Schulen und anderen éffentlichen Gebiuden gestattet und die 
Wohnungsvermieter miissen verschiedene Vorschriften bezig- 
lich der Moral, sowie der materiellen Interessen der Prostitu- 
ierten einhalten. | i 

Die Untersuchung der Prostituierten erfolgt teils unent- 
geltlich in den Polizeiàmtern, teils gegen eine Untersuchungs- 
gebùhr in den Wohnungen der Prostituierten. Wenn bei einer 
Prostituierten eine Geschlechtskrankheit konstatiert wird, so 
muss dieselbe bei gleichzeitiger Einziehung ihrer Legitimation, 
dem Krankenhaus ibermittelt werden und die Spitalsbehand- 
lung erfolgt n6tigenfalls zwangsweise. ) 

In Deutschland beruhen die Verordnungen der einzel- 
nen Landesregierungen und Polizeibehòrden auf den $$ 180 
und 361 des deutschen Reichs-Strafgesetzbuches. 

Die Administration des Prostitutionswesen wird in den 
deutschen Grosstidten aut centralisierte Weise ausgeibt und 
die Bezirkspolizeiimter figurieren hiebei blos als Exekutiv- 
organe der Polizeidirektion. Das Bestrafen der Ubertretungen 
der Statuten gehòrt meistenteils in den Wirkungskreis von 
Gerichtsbehòrden (Amtsgerichte). 

So wie in Osterreich, verbietet auch das deutsche Straf- 
gesetz das Konzessionieren von Bordellen; die Polizeibehòr- 
den dulden aber trotzdem das Bestehen von derartigen Etab- 
lissements, welche erst im Falle konkreter Klagen gesperrt 
werden. | 

Die Polizei inskribiert aber die Prostituierten ausnahmslos 
als Einzelnwohnende. 

Die Inskription erfolgt auch im deutschen Reiche ent- 
weder auf Grundlage freiwilliger Anmeldung, oder aber zwangs- 
weise: letztere Form der Inskription hat keine gesetzliche 
Grundlage, sondern beruht blos auf einer principiellen Entschei- 
dung des Reichsgerichtes aus dem Jahre 1881. 

Auch die deutschen Statuten enthalten Verordnungen zum 
Schutze der éffentlichen Moral gegen die Auswiichse der 
Prostitution, sowie zum Schutze der Prostituierten gegen ihre 
Ausbeutung seitens der Wohnungsvermieter. 

Die arziliche Untersuchung der Prostituierten erfolgt im 
allgemeinen in den Amtslokalitàten und unentgeltlich. In 
einzelnen Stidten wie z. B. in Hamburg, Dresden etc. haben 
die Prostituierten eine Untersuchungsgebiihr zu entrichten und 
diese Summen werden fiùr die Zwecke der dort bestehenden 





la 
SI 
- 


Ùbe+ die Reozganisiezung de? Prostitution in Budapest 


Krankenkassen fir Prostituierte verwendet. Blos Leipzig bildet 
eine Ausnahme, indem dort ein Teil der Gebihren dem Unter- 
suchungsarzt gehòrt. 

Die Untersuchung der Prostituierten erfolgt wochentlich 
einmal oder zweimal. In Berlin werden die Prostituierten ùber 
dem 34. Lebensjahre blos zweiwochentlich einmal érzilich 
untersucht. 

Siimtliche Prostituierte unterliegen im Falle der Erkrankung 
an einem venerischen Leiden dem Spitalszwang und iberall 
sorgen die Polizeibehòrden fir den Transport derselben in 
die Krankenhàuser. | 

In Frankreich, im eigentlichen Vaterland der Reglemen- 
tierung, besteht die polizeiliche Kontrolle der Prostiluierten 
schon seit uber einem Jahrhundert. 

Im Jahre 1874 wurde das Prostitutionswesen gesetzlich 
geregelt. 

Im Jahre 1884 wurde auf Vorschlag des Sanitàlsrates 
die Errichtung von speziellen Spitalsabteilungen und von 
besonderen Dispensaire’'s fir die unentgeltliche Behandlung 
der Prostituierten in Angriff genommen. 

Die Verordnung des Polizeipràfekten in Paris macht es 
den Einzelnprostituierten zur Pflicht, sich zweiwéchentlich ein- 
mal wéahrend der Ordinations-Zeit in einem benachbarten Spital 
oder Dispensaire zu melden und sich dort untersuchen zu 


 lassen. Das Ergebnis der Untersuchung wird in ihre Legiti- 


mation eingetragen. Die Untersuchung der Bordellméadchen 
erfolgt in den Bordellen selbst, durch Polizeiàrzte zwei-dreimal 
wochentlich. An Geschlechtskrankheiten leidende Prostitu- 
lerte werden bis zu ihrer Genesung in Spitàlern unentgelt- 
lich behandelt. Die Behandlung geschieht nòtigenfalls 2wangs- 
weise im Spitale Saint Lazare. 

In Belgien wo die Prostitution durch die Lokalbehòrden 
geregelt wird, gibt es sowohl Bordelle als Einzelnprostitu- 
lerte. In Briissel hebt die Stadt fiir das Konzessionieren von 
Bordellen Gebilhren ein, welche nach der Zahl der Prostitu- 
lerten bemessen werden. i 

Die Inskription erfolgt sowohl freiwillig, als zwangsweise. 
In Briissel entscheidet beziiglich der zwangsweisen Inskription 
der Stadtrat. 

Auch gibt es konzessionierle Absteigehéuser fir Pro- 
stituierte. 
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Die Untersuchung der Prostituierten gesehieht gew6hnlich 
zweimal in der Woche, die Prostituierten kònnen aber in 
motivierten Fallen auch 6fter untersucht werden. Sowohl die 
Bordellmadchen als die Einzelnprostituierten dirfen um die 
Erlaubnis ansuchen, in ihrer Wohnung untersucht zu werden, 
haben aber— falls ihre Wohnung hiezu geeignet ist und sie diese 
Erlaubnis erhalten — firr jede Untersuchung fiinf Frances zu 
bezahlen. Diese Gebihren sind am. 1. jeden Monates in 
Vorhinein zu éntrichten. 

In Italien erfolgt die Regelung des Prostitutionswesens 
auf Grundlage des Sanitàts- und des allgemeinen Polizei- 
gesetzes. Bordelle werden nicht konzessioniert, aber still- 
schweigend geduldet. Die Prostituierten werden meistens 
zweimal wéchentlich in ihren Wohnungen untersucht und im 
Erkrankungsfalle entweder in einem Spital oder in ihren 
Wohnungen unentgeltlich auf Staatskosten behandelt. In den 
Spitàlern gibt es keine abgesonderten Abteilungen fiir Pro- 
stituierte. Es besteht keinerlei Spitalszwang, die Prostituierten 
duùrfen wann immer das Spital verlassen, aber der Arzt soll 
sie womòglich zum Verbleiben bis zu ihrer Genesung. ver- 
halten, was aber nicht immer gelingt. 

In Schweden und Russland wurde das gemischte System 
akzeptiert, ebenso in Spanien. In den spanischen Stàdten 
werden die inskribierten Prostituierten zweimal wéchentlich in 
ihren Wohnungen durch Polizeiàrzte untersuchb und unter- 
liegen dem Spitalszwange. 

In den Ba/kanstaaten sind die unter polizeiàrztliche 
Kontrolle gestellten Prostituierten gròsstenteils in Bordellen 
interniert, es gibt aber auch dort Einzelnprostituierte. Rumdanien 
besitzt eine ziemlich gute Reglementierung mit gemischtem 
System und Spitalszwang. Auch in Japan besteht eine in 
sanitàrer Hinsicht strenge Reglementierang der Prostitution. 

«In Ungarn ist das Prostitutionswesen durch kein ein- 
heitliches Gesetz geregelt, sondern die Regelung der Prostitu- 
tion erfolgt in den verschiedenen Komitaten sowie in den 
gròsseren Stadten, welche ein eigenes Munizipium bilden, 
anf Grundlage von Statuten, welche die einzelnen Munizipien 
auf Grund des Strafgesetzes der Amnsschreitungen (Gesetz- 
Artikel XL. vom Jahre 1879.), sowie des Sanitàtsgesetzes 
(Gesetzartikel XIV. vom Jahre 1879.) feststellen und welche 
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Rechtskraft treten. * In Budapest sowie in den Grenzgebieten 
Ungarns ist die Polizei verstaatlicht, wihrend sonst in Ungarn 
die Munizipien ihre eigenen Polizeiorgane besitzen. 

Im allgemeinen sind die Hauptprinzipien dieser Statuten 
gleich. Uberall werden sowohl Bordelle als Einzelnproslituierte 
geduldet, deren Inskription nur auf Grundlage freiwilliger An- 
meldung erfolgen kann. Zwangsweise darf die Inskription nichl 
vorgenommen werden. 

Geheime Prostituierte werden bestraft und wenn sie frem- 
der Zustindigkeit sind, abgeschoben. Die Untersuchung der 
Prostituierten geschieht wòchentlich zweimal und zwar gewòhn- 
lich in den Bordellen und in den Wohnungen der Prostitu- 
ierten. Die Prostituierten haben dem behòrdlichen Unter- 
suchungsarzt eine méassige Gebihr, meistenteils 1--2 Kronen 
fir jede Untersuchung zu entrichten, in Budapest aber erfolgt 
die Untersuchung ausnahmslos unentgeltlich. 

An venerischen Leiden erkrankte Prostituierle unterliegen 
dem Spitalszwang. | 

Die Verordnung des Finanzministers Nr. 53,236 vom Jahre 
1892 verbietet durch dem $ 21 im ganzen ungarischen Staate 
das Verabfolgen von alkoholischen Getrinken in den Pordellen. 

In Budapest geschali die Untersuchung der Prostituierten 
anfangs durch die staàdtischen Bezirksàrzte, im Jahre 1881 
aber — anlasslich der Verstaatlichung der hauptstàdtischen 
Polizei. — wurden die staatlichen Polizeitirzte mit diesen 
Untersuchungen betraut. 

Die erste griindliche Regelung des Prostitutionswesens 
wurde in Budapest im Jahre 1884 vorgenommen und zwar 
durch das hauptstidtische Statut Nr. 837. Wahrend bis zu 
diesem Zeitpunkte ausschliesslich das Bordellsystem herrschte, 
wurde durch dieses Statut das sogenannte gemischte System 
eingefùhrt. Auch dieses Statut erlaubte blos die freiwillige 
Inskription der Prostituierten, ermòglichte aber die Verfolgung 
und Bestrafung der geheimen Prostitution. 

Die unterste Altersgrenze fiir die Inskription wurde mit 
dem 17. Jahre fixiert. 


* Der $ 81 des XL. Gesetzartikels vom Jalre 1879 lautet fol- 
genderweise : «Prostituierte, welche die auf sie beziglichen belhéòrd- 
lichen Verfigungen nicht einhalten, werden mit Arrest bis zu einem 
Monate bestraft». 
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Dieses Statut wurde im Jahre 1900. durch die Verord- 
nung des Oberstadthauptmannes Nr. 49,465 erginzt. Diese Ver- 
ordnung teilte die inskribierten Prostituierten in zwei Klas- 
sen: sie unterschied nàmlich die éòffentlichen d. h. mit Dul- 
dungsscheinen versehenen und die mit sogenannten Gesund- 
heitskarten, ausgestatteten diskreten Prostituierten. Die Gffent- 
lichen Prostituierten wurden in drei Unterabteilungen eingeteilt, 
je nach dem sie ihr Gewerbe in Bordellen oder in polizeilich 
konzessionierten einzelnen Wohnungen betrieben, oder aber als 
sogenannte zirkulierende Prostituierte freigewahlte Wohnungen 
hatten, wo sie aber die Prostitution nicht ausiben durften. 
Die òffentlichen Prostituierten, deren einzige Erwerbsquelle die 
Prostitution bildete, wurden wéchentlich zweimal der polizei- 
arztlichen Untersuchung unterzogen. Die Untersuchung ge- 
schah in den Bordellen und in den konzessionierten Wohnun- 
gen, wahrend die zirkulierenden Prostituierten im Amtslokale 
der Bezirkspolizeitirzte untersucht wurden. Diese Verordnung 
sorgte auch dafiir, dass die Madchen von den Bordellbesitzern 
kòrperlich und in pekunizirer Hinsicht woméglich nicht aus- 
gebeutet. werden mògen; den Bordellmidchen wurde taglich 
ein zweistiindiger Ausgang zugesichert. 

Gesundheitskarten wurden nur solchen Frauenzimmern 
ausgefolgt, welche die Prostitution blos als Nebenerwerb be- 
treiben. Diese Prostituierten unterlagen wéchentlich blos einer 
Untersuchung und zwar in der Wohnung der hiezu designier- 
ten Polizeiirzie, so dass die Untersuchungen auf diskrete 
Weise ausgefùhrt werden konnten. Fiìr diese Klasse der Pro- 
stituierlen bestand im Falle einer Erkrankung kein Spitalsawang. 
Die Untersuchungsgebiihr betrug in den Bordellen fiir jedes 
Midchen eine Krone, wahrend alle anderen Prostituirten fùr 
Jede Untersuchung dem Polizeiarzte zwei Kronen bezahlen 
mussten. | 

Diese behOrdlichen Verfiigungen erwiesen sich aber im 
Laufe der Jahre nicht fir genigend zur Beseitigung der ge- 
fihrlichen Wirkungen und Auswiichse der Prostitution. Es 
hauften sich die Klagen, dass einerseits die Strassen von Pro- 
stituierten iiberschwemmt werden, wodurch die 6ffentliche Moral 
eine aggressive Stòorung erleidet, andererseits die schàdlichen 
Auswiichse des Bordellwesens nicht gehérig verhiitet werden 
und dass auch die arztliche Kontrolle nicht von gehòrigem 
Erfolge begleitet ist. 





Ubex die Reorganisiezung der Prostitution in Budapest 


Als im Jahre 1906. der jetzige Oberstadthauptmann DEsI- 
per von Bona zum Chef der Budapester Staatspolizei ernannt 
wurde, ein von edelstem Humanismus beseelter Mann mit viel- 
seitigem, tiefem Wissen und reich an praktischer, polizeilicher 
Erfahrung, schritt er an die Neuorganisierung des Prostitutions- 
wesens, wobei ihm unter anderen tiichtigen Mitarbeitern be- 
sonders Bezirkshauptmann Dr. Emir ScureIBER zur Seite stand. 
Nachdem der Oberstadthauptmann die Uberwachung der Pro- 
stituierten in allen GroBstidten Europas an Ort und Stelle 
durch berufene Fachorgane studieren liess und derart das 
nòtige Material gesammelt hatte, verfertigte er ein neues 
Reglement, welches durch das Budapester Munizipium im 
Jahre 1907 als Statut angenommen wurde und vom kòn. ung. 
Minister des Innern gutgeheissen und zur Rechtskraft erhoben, 
am l. Mai 1909 ins Leben getreten ist. (Munizipial-Statut 
881-1008/1907 hiezu die Verordnung des Oberstadthauptmannes 
13,946. 1./1909.) 

Das Grundprinzip dieses neuen Statutes bildet die von 
allen modernen Fachleuten als richtig anerkannte Anschauung, 
dass bei allen Massregeln zur Bekémpfung der Prostitutions- 
schiden der hygienische Gesichtspunkt der vorherrschende 
sein muss. Dabei sucht das Statut auch der demoralisieren- 
den Wirkung auf die Bevòlkerung, sowie der Ausbeutung der 
Prostituierten selbst vorzubeugen, die Prostituierten vor unge- 
.rechten Verfolgungen zu schitzen und ihnen die Rickkehr 
zum anstindigen Lebenswandel zu erleichtern und derart die 
Prostitution, dieses unausrottbare Ubel woméglich ihrer Ge- 
fahren zu entkleiden. 

Auch das neue Statut gestattet blos die freiwillige In- 
skription. Neben Beibehaltung des oben skizzierten gemischten 
Systems, wurde fiir simtliche Prostituierte ohne Ausnahme 
die obligatorische, wòchentlich zweimal vorzunehmende Unter- 
suchung und im Erkrankungsfall die zwangsweise zu erfol- 
gende Spitalsbehandlung dekretiert. 

Dic Untersuchungsgebihren wurden vollkommen abge- 
schafft, so dass die Untersuchungen jetzt ausnahmslos unent- 
geltlich  ausgefiihrt werden und zwar in einer hiefiir ent- 
sprechend eingerichteten Zentralanstalt, wo auch die Pro- 
stitutionsabteilung der Oberstadthauptmannschaft  unterge- 
bracht ist. 

Das Statut sorgt auf humane Weise dafiir, dass die per- 
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sònliche Freiheit der Prostituierten woméglich geschitzt und 
ihre Ausbeutung verhindert werde und dass ihre Wohnung 
und Verpflegung den hygienischen Anforderungen entsprechen 
moge. Diesem Zweck dient auch diejenige Verfigung, dass in 
Bordelle nur Madchen die schon das 20. Lebensjahr iber- 
schritten haben, aufgenommen werden dirfen. 

Die Inskription samtlicher Prostituierten erfolgt bei der 
Sittenabteilung der Oberstadthauptmannschaft. Frauensperso- 
nen, welche gewerbsmassig Unzucht treiben ohne sich freiwillig 
inskribieren zu lassen, werden als geheime Prostituierte bestraft. 

Die inskribierten Prostituierten sind teils mit. Duldungs- 
scheinen theils mit den sogenannten Legitimationen versehen. 
Die letzteren bilden die Klasse der diskreten Prostituierten, 
wéahrend die ersteren entweder in Bordellen oder in polizei- 
lich konzessionierten Wohnungen ihr Gewerbe betreiben. 

Die ihre Inskription wiinschende Frauensperson hat sich 
personlich beim Leiter der Sittenpolizei zu melden und ihre 
Identitàt sowie ihr Alter mit glaubwiirdigen Dokumenten nach- 
zuweisen. Jede sich meldende Frauensperson ist genau be- 
zùglich der Motive zu verhòren, welche sie zum. Verlangen 
der Inskription bewegen und ist sodann ernstlich auf die 
schweren Folgen ihrer Ba dahiassn aufmerksam zu machen. 
Halls eine solche Frauensperson durch materielle  Notlage 
zur Inskription gedringt wird, hat ihr der Abteilungs-Chef 
mit Einbeziehung von. entsprechenden wohltàtigen Vereinen 
und Anstalten Hilfe zur Erlangung einer anstindigen Be- 
schéftigung anzubieten. Beim Verhòr der sich zur Inskrip- 
tion meldenden Frauenspersonen ist auch nachzuforschen, 
ob sie die Inskription aus eigenem Antrieb, oder aber infolge 
von Uberredung wiinscht. 

Nach Avifhe ha des Protokolls ist die ihre Inskription 
verlangende Frauensperson durch einen bei der Abteilung 
diensttuenden Polizeiarzi zu untersuchen. Falls sie fiir gesund 
befunden wird und ihrer Inskription laut dem Statut auch 
sonst kein Hindernis im Wege steht, erfolgt die Inskription. 

Laut dem Statut. kann blos eine solche Frauensperson 
inskribiert werden, die das 17. Jahr schon ùuberschritten hat, 
kòrperlich und geistig gehòrig entwickelt und gesund ist und. 
den geschleehtlichen Verkehr schon ausgeibt hat. In ein Bor- 
dell aber kann die Prostituierte erst nach dem 20. Lebensjahr 
inskribiert. werden 
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Madchen unter dem 17. Lebensjahre diirfen blos in be- 
sonderen Ausnahmsfillen, auf Grund einer Erlaubnis des 
Oberstadthauptmannes inskribiert werden, wenn némlich die 
betreffenden Midchen gesund und entsprechend entwickell 
sind, wenn sie den geschlechtlichen Verkehr schon geschàfts- 
missig ausgeibt haben und die Versuche zu ihrer moralischen 
Verbesserung erfolglos geblieben sind. 

Schwangere, sowie an Lungenschwindsucht oder an an- 
deren ansteckenden Krankheiten leidende Frauenzimmer diir- 
fen nicht inskribiert werden. Falls derartige Erscheinungen. 
wann immer nach der Inskription bemerkbar sind, muss die 
weitere Ausilbung ihres Gewerbes sofort verhindert werden. 

Die Polizeiàrzte haben simtliche Prostituierte sowohl ber 
die von Ihnen zu beobachtenden hygienischen Vorsichtsmass- 
regeln, als iiber die Symptome der Geschlechtskrankheiten zu 
belehren. Diese Belehrung wird jedem Duldungsschein und 
jeder Legitimation im Druck beigefiigt. 

Den Polizeiàrzten ist es untersagt, die Bordellbesitzer de 
ren Familienmitglieder und Dienstboten sowie die inskribier- 
ten Prostituierten gegen welche Krankleit. immer, fiir irgend 
ein Honorar oder auch unentgeltlich arztlich zu behandeln. 

Die mit Duldungsscheinen versehenen Prostituierten diir- 
fen blos in Bordellen oder in polizeilich konzessionierten Woh- 
nungen wohnen, die mit Legitimationen versehenen, diskreten 


| Prostituierten hingegen kònnen ihre Wohnung frei wihlen. 


Die polizeilich konzessionierten Wohnungen werden durch 
die Prostituierten entweder direkt vom Hauseigentimer ge- 
mietet, oder aber beziehen sie dieselben — wie dies groòssten- 
teils der Fall ist — als Aftermieter. Die Polizei erteilt die 
Konzession blos dann, wenn dem Gesuch die schriftliche Er- 
klirung des betreffenden Hausbesitzers beigelegt wird, wonach 
er die Vermietung an Prostituierte gestattet. In der Konzes- 
sion wird seitens der Polizei auch die Hohe des maximalen 
Mietzinses festgesetzti. 

Wohnungen fir Prostituierte dùrfen nur in entlegenen Gas- 
sen und in solchen Hausern konzessioniert werden, welche 
von Kirchen und éffentlichen Anstalten mindestens 200 Meter 
entfernt sind und in welchen keine Familien mit minderjàahri- 
gen Kindern (unter 16 Jahren) wohnen. 

Eine Person kann nur fiir ein Haus die Konzession zum 
Vermieten von Wohnungen. an Prostituierte erhalten, und muss 
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dieses Recht unter persònlicher Verantwortung selbst ausiben. 
Die Zahl der in einem Hause fiir Prostituierte vermietbaren 
Zimmer wird von der Polizei fixiert. Das Statut verbietet das 
Vermieten von Zimmern an Prostituierte ohne polizeiliche Er- 
laubniss, ebenso verbietet er das Vermieten eines Teiles von 
konzessionierten Wohnungen an nicht inskribierte Frauens- 
personen unter dem vierzigsten Lebensjahr. 

Die Kindigungsfrist der konzessionierten Wohnungen fir 
Prostituierte betrigt drei Tage. 

Der Wohnungsvermieter darf die Kleider und Wàische 
der Prostituierten selbst im Falle von Mietrickstand nicht 
zurickbehalten. 

Die Prostituierten dirfen in ihren Wohnungen oder in de- 
ren Nebenràumlichkeiten Minnern keine Unterkunft gewahren 
und dirfen als Dienstboten nur solche Frauenspersonen hal- 
ten, die schon das vierzigste Lebensjahr ùberschritten haben. 
Im Falle begriindeten Verdachtes kòonnen auch ihre Dienst- 
boten der polizeiàrztlichen Kontrolle unterstellt werden. Die 
Fenster der Gassenzimmer miissen mit undurchsichtigen Glas- 
scheiben, die Hoffenster hingegen mit entsprechenden Vor- 
hingen versehen werden. Der polizeilich fixierte tiigliche Miet- 
betrag muss in jedem Zimmer in sichtbarer Form affichiert sein. 

Jede Prostituierte hat ihre Wohnungsinderung binnen 
24 Stunden der Sittenabteilung persònlich anzumelden. 

Solche Frauenspersonen, die eine stindige Beschéftigung 
haben und die Prosltitution blos als Nebengeschàft betreiben, 
erhalten statt Duldungsscheinen sogenannte Legitimationen, 
welche sie zur Ausibung der gewerbsmàssigen Unzucht be- 
rechtigen. Diese Frauenspersonen diirfen ihre Wohnungen 
frei wahlen, kònnen aber die. Prostitution in ihren Wohnun- 
gen nur in dem Falle betreiben, wenn sie hiedurch im be- 
treffenden Hause kein Aufsehen und keinen Skandal verursachen 
und falls sie fir sich allein ein Zimmer mit abgesondertem 
Ausgang besitzen. 

Abgesehen von dieser Begiinstigung beziglich ihrer Woh- 
nung, unterliegen die mit Legitimationen versehenen Frauens- 
personen genau demselben Bestimmungen des Statuts, wie 
die Prostituierten mit Duldungsscheinen. 

Simtlichen inskribierten Prostituierten verbietet das Statut 
jede solche Handlung, welche gegen den guten Geschmack 
und das Anstandsgefihl der Hausbewohner verstòsst oder die 
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offentliche Moral verletzt. So ist es strengslens verboten, dass 
Prostituierte in ihren oder in fremden Wohnungen sich beim 
Fenster aufhalten oder beim Haustor stehen und Minner durch 
Worte oder auffallende Gebirden in ihre Wohnungen rufen. 
Ebenso ist es verboten, dass Prostituierle in den Strassen oder 
anderen òffentlichen Plitzen auf eine den Anstand verletzende 
Weise gekleidet erscheinen, dort auffallend herumspazieren. 
rauchen oder Minner ansprechen, an den Gassenecken sowie 
neben éffentlichen Gebiuden, Gast- und Kaffeehiusern einzeln 
oder gruppenweise herumlungern und dort laute oder unan- 
stindige Gespràche fiilhren. Es ist verboten, dass Prostituierte 
mit Schilern und Lehrlingen ein Verhàltnis ankniipfen oder 
solche Jiinglinge im Alter der Pubertàt in ihre Wohnungen 
hineinlassen. Auch dirfen sie nicht mit ausgehaltenen Màn- 
nern ein Verhiiltniss filhren, solche in ihren Wohnungen be- 
herbergen, oder in (Gesellschaft von ausgehaltenen Mànnern 
6ffentliche Lokalitàten betreten. 

Solche Minner, von denen es bekannt ist, dass sie von 
Prostituierten ausgehalten werden, sind aus Budapest auszu- 
weisen oder falls sie hierher zustindig sind, unter strenge 
polizeiliche Aufsicht zu stellen. 

Die Prostituierten misssen den Duldungsschein respektive 
die Legitimation stets bei sich tragen und dieselben auf Ver- 
langen sowohl den Polizeiorganen als ihren Besuchern vorzeigen. 

Die Prostituierten diùrfen ihre eigenen oder fremde Kinder 
nicht in ihre Wohnungen einlassen und Kinder auch nicht 
spazieren fiihren. 

Solche Prostituierte, die zeitweise oder endgiltig aus der 
Reihe der Inskribierten austreten wollen, miissen diese Absicht 
personlich bei der Sittenabteilung anmelden und falls sie 
arztlich fir gesund befunden werden, so wird ihre Abmeldung 
zur Kenntnis genommen. Diese Frauenspersonen werden von 
der Polizei zur Ausilbung einer anstindigen Beschàftigung 
verhalten. 

Falls dieselben keinen anstàndigen Erwerb nachweisen 
kònnen, unterliegen sie denselben Bestimmungen, welche fiir 
die geheimen Prostituierten geltend sind. 

Die Konzessionierung von Bordellhiusern geschieht ent- 
sprechend den allgemeinen Prinzipien der òffentlichen Moral 
und der polizeilichen Administration. Ein Bordell darf nur in 
kleineren und weniger frequentierten Nebengassen konzessio- 
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niert werden und muss in einer Entfernung von mindestens 
200 Metern von Kirchen, Schulen und anderen éòffentlichen 
Anstalten liegen. Eine Konzession zur Errichtung eines Bor- 
delles kann blos eine solche Frauensperson erhalten, die nach 
Ungarn zustindig ist, das 30. Lebensjahr iberschritten hat, 
unbestraften Vorlebens ist und sowohl in persònlicher als in 
materieller Beziehung verlisslich erscheint. Die Bordellbesitze- 
rin muss ihr Geschéft personlich leiten und ist fùr die Ein- 
haltung der bestehenden Vorschriften verantwortlich. In einem 
Bordell dirfen ausser den Prostituierten nur die Eigentiimerin 
und ihre Familie wohnen, aber Kinder iber dem zweiten Le- 
bensjahr durfen nicht im Bordell verweilen. Als Dienstboten 
dirfen nur Frauenzimmer iber dem 40. und Mànner iber dem 
24. Lebensjahr gehalten werden. Im Falle begrindeten Ver- 
dachtes kònnen auch die weiblichen Dienstboten eines Bor- 
dells unter polizeiàrziliche Kontrolle gestellt werden. Die Zahl 
der Prostituierten, welche in ein Bordell aufgenommen werden 
kònnen, wird fir jedes Bordell vom Oberstadthauptmann fest- 
gesetzt. Ausser den ins Bordell aufgenommenen Prostituierten 
und den Dienstboten darf keinerlei Frauensperson das Bordell 
betreten. Es ist strengstens verboten Frauenspersonen zum 
Eintritt in ein Bordell zu iberreden oder sich mit dem Ver- 
mitteln von Prostituierten fiir Bordelle zu beschàftigen. Pro- 
stituierte diirfen im Bordell gegen ihren Willen nicht zurick- 
gehalten werden. 

Die Prostituierten miissen sowohl vor der Aufnahme als 
vor dem Austritt polizetàrzthich untersucht werden. 

Die Bordellbesitzerin haftet fiir die genaue Einhallung aller 
hygienischen Vorschriften im Bordell. Sie muss die Prostitu- 
ierten belehren, dass dieselben sich vor dem geschlechtlichem 
Verkehr iber die Gesundheit der betreffender Minner iber- 
zeugen sollen und dass sie in ihrem eigenen Interesse kran- 
ken Minnern den geschlechtlichen Verkehr unbedingt verwei- 
gern mògen. Die Bordellbesitzerin muss simtliche Insassinen 
tiglich untersuchen und die als krank verdichtigen Prostitu- 
ierten der Sittenabteilung sofort anmelden. 

Es ist verboten in Bordellen Speisen und geistige Ge- 
trinke zu verabfolgen, Hazardspiele zu spielen oder die òffent- 
liche Ruhe zu storen. Das Musizieren ist blos bis ein Uhr 
nachts gestattet. Jiinglinge unter dem 18. Jahre sowie Betrun- 
kene dirfen nicht eingelassen werden. 
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Jede Bordellbesitzerin muss den von ihr gewiinschten 
Preis fir je einen geschlechtlichen Verkehr ein fiir allemal 
der Sittenabteilung anmelden und darf keinen hòheren Preis 
fordern. 

Jede iiber diesen Preis den Prostituierten geschenkte Summe 
bildet deren ausschliessliches Eigentum, iber welches die- 
selben keinerlei Rechnung leisten miissen. Ein Viertel ihres 
Verdienstes gehért ausschliesslich den Prostituierten. Die Bor- 
dellbesitzerin ist verpflichtet fir die anderen drei Viertel ihres 
Verdienstes die Prostituierten mit vollkommener Verpflegung, 
Wische und Kleidern zu versehen. Die Bordellbesitzerin muss 
regelmissig Buch fiihren und die Buchfiihrung der Sitten- 
polizei vorlegen. Die Prostituierten kònnen ein Viertel ihres 
Verdienstes sofort abziehen und die Bordellbesitzer dirfen 
diesen Anteil den Prostituierten unter keinerlei Vorwand vor- 
enthalten. 

Falls eine Prostituierte das Bordell verlassen will und keine 
der betreffenden Jahreszeit entsprechende Kleidung besitzt, so 
muss die Eigentimerin dieselbe kostenfrei mit einer ent- 
sprechenden Bekleidung versehen. 

Die Prostituierten dirfen nicht gegen ihren Willen zum 
geschlechtlichen Verkehr gezwungen werden. Die Bordell- 
besitzerin muss die Prostituierten menschlich behandeln. Jede 
Prostituierte hat das Recht tiglich drei Stunden und wéchent- 
lich einen halben Tag ausserhalb des Bordells zu verbringen. 
Jede Prostituirte darf wann immer frei an ihrem Gottesdienste 
teilnehmen. 

Die Konzessionierung von Bordellen sowie von einzelnen 
Wohnungen und Hiausern fir Prostituierte, gehòrt in den Wir- 
kungskreis des Oberstadthauptmannes, der in diesen Ange- 
legenheiten auf Grundlage von Vorschligen der betreffenden 
Bezirkshauptmannschaften entscheidet. Simtliche konzes- 
sionierte Wohnungen sind wenigstens vierteljihrlich einmal 
durch die Polizeiàrzte der betreffenden Bezirke in hygienischer 
Hinsicht zu untersuchen. Eventuelle Mingel haben die Polizei- 
bezirksérzte den Bezirkshauptmannschaften zu melden. Die 
hygienische Uberwachung der Bordelle gehòrt zu den obliegen- 
heiten des Polizei-Chefarztes der dieselben ebenfalls wenig- 
stens vierteljiihrlich einmal zu untersuchen hat. 

Die ÙUberwachung der Prostituierten in den Strassen und 
Unterhaltungslokalitàten etc. wird durch die Organe (Beamte, 
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Detektive und Zivilpolizisten) der Sittenpolizei ausgefihrt, 
welche den einzelnen Stadt-Bezirken entsprechend in Gruppen 
eingeteilt sind. 


Die geheime Prostitution und ihre Vermittlung. 


Wegen geheimer Prostitution kann auf Grundlage des 
Statutes gegen solche Frauenspersonen vorgegangen werden, 
welche sich ausschliesslich oder hauptsachlich durch gewerbs- 
missige Unzucht erhalten, sich aber trotzdem nicht als Pro- 
stituierte inskribieren lassen. Frauenzimmer mit anstàndigem 
Verdienst und dauernder Beschàftigung, die blos ausnahmsweise 
und gelegentlich mit Ausschluss der Oîfentlichkeit ausserehe- 
lichen geschlechtlichen Verkehr ausùben, dirfen durch polizei- 
liche Verfigungen nicht behelligt und polizeiàrztlich nicht 
untersucht werden. 

Diejenigen Frauenspersonen, welche erwiesenermassen ge- 
heime Prostitution betreiben und sich der polizeilichen Kont- 
rolle nicht unterwerfen wollen, d. h. sich freiwillig nicht zur 
Inscription melden, werden falls sie nicht nach Budapest zu- 
stindig sind, von hier ausgewiesen, falls sie aber die hiesige 
Dastindishoti besitzen, polizeilich beaufsichtigt und im Be- 
etuigelilo bestraft. 

Das Statut enthélt auch entsprechende Verfiigungen be- 
ziglich anderer Plitze, welche den Zwecken der beaufsich- 
tigten Prostitution dienen, nimlich iber die Auffùhrfrauen, 
Etablissements fiir Einzelnprostituierte (das heisst offene Bor- 
delle) Nachtkaffeehàuser und Unterhaltungslokale. 

Auffihrfrauen durfen in ihre Wohnungen ausschliesslich 
nur inscribierte Prostituierte einlassen und auch diese blos in 
dem Falle, nachdem sie sich iberzeugt haben, dass dieselben 
die vorgeschriebene arztliche Untersuchung nicht versàumt 
haben. Die Prostituierten dirfen sich bei den Auffihrfrauen 
nicht iiber zwéòlf Stunden aufhalten. Der Benùtzungspreis der 
einzelnen Zimmer ist in denselben zu affichieren und die 
Auffihrfrauen dirfen weder von den Prostituierten, noch von 
den Gisten iber diesen Preis keinerlei Gebiùhr fordern. 

Ausser den éffentlichen Auffihrfrauen gibt es auch con- 
cessionierte private Rendez-vous-Plitze, in denen der Preis 
fiir die Beniitzung der Zimmer dem privaten Ubereinkommen 
unterliegt. 
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In Hotels mit Gewerbelizenz darf die Ausilbung von 
gewerbsmàssiger Unzucht nicht geduldet werden. 

Als Etablissements fùr Einzelnprostituirte werden solche 
Hiuser konzessioniert, in welchen ausser den Eigenthimern 
und deren Familien ausschliesslich Einzelnprostituirte wohnen 
dirfen. Die Zahl der vermietbaren Zimmer und die Héohe 
des Mietzinses wird von der Sittenpolizei festgestellt. Die in 
diesen Etablissements wohnenden Einzelnprostituierten verfii- 
gen vollkommen frei iber ihr Einkommen. Diese Etablisse- 
ments entsprechen sonach dem Begriff der sogenannten offe- 
nen Bordelle. 

Auch einzelne Nachtkaffeehàuser und Unterhaltungslokale 
kòonnen als Versamlungsort der Prostituierten dienen, wenn 
die Eigenthiimer hiefir von Oberstadthauptmann die Conces- 
sion erhalten. 

In diesen Lokalitàten ist es nicht gestattet von den 
Prostituierten irgend eine Gebiihr zu fordern oder dieselben 
zu irgend-einer Konsumtion zu zwingen. Das Ausilben des 
geschlechtlichem Verkehres in diesen Lokalitàten ist ver- 
boten. 

Endlich enthàlt das Statut auch zweckmàssige Verfiigun- 
gen zur Verhitung des Médchenhandels. 

Die als Madchenhéndler und Kuppler bekannten Indivi- 
duen sind stindig unter strenger polizeilicher Aufsicht zu 
halten und zur Bestrafung vor die Gerichtsbehòrden zu 
stellen. 

Strafbestimmungen : Inskribierte Prostituierte, welche das 
Statut verletzen, werden mit Arrest bis zu einem Monat be- 
‘straft. Andere Personen, welche irgend eine Ausschreitung 
gegen die Verfiigungen des Statutes begehen, werden mit 
einer Geldstrafe bis hundert Kronen und mit Arrest bis zu 
fiinf Tagen bestraft. 

( Die kompetenten Behòrden sind: in erster Instanz der 
betreffende Polizeibezirkshauptmann, in zweiter Instanz der 
Oberstadthauptmann und in dritter Instanz der kòn. Minister 
des Inneren. 

Das neue Statut ist erst am 1. Mai 1909. in Rechtskraft 
getreten, aber die Eròffnung der neuen Lokalititen der Sitten- 
polizei geschah schon am 1. Oktober 1908. und am selben 
Tag wurde auch die Zentralisierung der arztlichen Unter- 
suchungen ins Leben gerufen. 
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Die Sittenpolizei wurde im VI. Bezirk, im zweistòckigem 
Hause O-utca No. 48 untergebracht, welches zu diesen Zwecke 
vom kén. ungarischen Arar auf sechs Jahre gepachtet und 
entsprechend adaptiert wurde. 

Im Parterre befinden sich die Wachstuben, sowie die 
Raiumlichkeiten fiir die der Sittenpolizei zugeteilten Mann- 
schaft sowie Arrestlokale firr Prostituierte. Der I. Stock dient 
fiir die Amtslokalitàten der Beamten und am II. Stock befin- 
den sich die darztlichen Untersuchungsràume, welche aus 
vier geriumigen, hellen Zimmern und entsprechenden Warte- 
und Auskleideséilen bestehen. In simtliche Raumlichkeiten 
wurde Wasserleitung, Gas- und elektrische Beleuchtung einge- 
fiùhrt. Jedes Untersuchungszimmer ist mit einem praktischen 
beweglichen Untersuchungstisch, Kalt-. und Warmwasser- 
leitung, sowie mit elektrischen Reflektoren versehen. 

Neben den Untersuchungsràumen befindet sich das La- 
boratorium fir mikroskopische und insbesonders fir bakteri- 
ologische Untersuchungen, fiir welche ein eigener Bakteriologe 
angestellt wurde. 

Die Anstalt wurde behufs grindlicher Ausfihrung der 
vorgeschriebenen, genauen érztlichen Untersuchungen mit den 
nòtigen Instrumenten und Hilfsmitteln reichlich  versehen. 
Fiir das Laboratorium wurde ein vollkommen modernes, mit 
apochromatischen Linsen und Olimmersion versehenes Rei- 
chertsches Mikroskop erster Giite angeschafft, welches fir 
bakteriologische Untersuchungen vorziiglich geeignet ist. 

Die Untersuchungen der Prostituierten werden von den 
Polizeizirzten ausgefihrt, welche diesen Dienst abwechselnd 
neben Ausilbung ihrer anderen Obliegenheiten erledigen. Zu 
Polizeiirzten werden solche Doktoren der gesamten Heil- 
kunde ernannt, welche auch die Physikatsprifung abgelegt 
haben und auf dem (Gebiete der Geschlechts- und Hautkrank- 
heiten eine griindliche specielle Befàihigung erworben haben. 

Die Polizeizirzte sind ausnahmslos regulire Staatsbeamte 
mit fixem Gehalte. Der Chefarzi. ist in die VI. Rangsklasse 
eingeteilt, ein Theil der Polizeiàirzte gehòrt in die VII., ein 
Teil in die VII. und ein Teil in die IX. Rangsklasse. 

Die drztliche Untersuchung der inscribierten Pro- 
stituierten geschieht laut folgender Verordnung. 

Die Untersuchung séimtlicher auf dem Gebiete der Haupt- 
und Residenzstadt inscribierten Prostituierten sowohl der Bor- 
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dellmidchen, wie der ‘mit, Duldungsscheinen und mit Legiti- 
mationen versehenen — wird in den érztlichen Untersuchungs- 
lokalititen der sittenpolizeilichen Abteilung vorgenommen. 
Die Ausfihrung dieser Untersuchungen in Bordellen, Privat- 
wohnungen oder Absteigehiusern ist nicht gestattet. 

Die Bordellmidchen sowie die mit Duldungsscheinen ver- 
sehenen Prostituierten haben zur Untersuchung am Montag 
und Donnerstag, respective Dienstag und Freitag zwischen 
t/39--1/,2 Uhr zu erscheinen. Die Untersuchung der mit Le- 
gitimationen versehenen Prostituierten geschieht am Mittwoch 
und Samstag, vormittags von 9-1 und nachmittags von 
3—6 Ubr. 

Beziiglich der Diensteintheilung der untersuchenden 
Polizeitirzte verfiigt der Polizei-Chefarzt im Sinne der Ver- 
ordnung des Oberstadthauptmannes. 

Der Leiter der Abteilung fiir Sittenpolizei hat sàmtliche 
Prostituierte derart in drei Gruppen einzuteilen, dass an 
jedem Untersuchungstage eine gleiche Anzahl von Prostituier- 
ten erscheinen mòge. Der Tag und die Stunde der Unter- 
suchung wird fiir jJede Prostituierte anlàsslich ihrer Inscription 
festgesetzt und ist sowohl in dem Kontrollbuch als auf dem 
#rztlichen Stammblatt und im Index der Prostituierten zu ver- 
zeichnen. 

$ 25. Die zur arztlichen Untersuchung erscheinenden 
Prostituierten haben sich zuerst beim Evidenzbeamten zu mel- 
den, dem sie ihr Kontrollbuch ùberreichen. Der Evidenzbeamte 
legt hienach dem Kontrollbuch das érztliche Stammblatt bei 
und ibermittelt beide dem Untersuchungsarzte. Ausserdem 
hat der Evidenzbeamte tiglich ein Verzeichniss der zur Unter- 
suchung erschienenen Prostituierten anzufertigen. 

$ 26. Der Evidenzbeamte hat noch vor dem Schluss der 
Amtsstunden eine Liste der von der Untersuchung ferngeblie- 
benen Prostituierten zusamen zu stellen und diese Liste 
tiglich um ‘2 Uhr dem der Sittenpolizei als Wachkomman- 
dant zugeteilten Polizei-Kontrollor (Unteroffizier) zu iber- 
geben. Der Wachkommandant lisst am folgenden Morgen 
diese Prostituierten durch die ihm untergestellten Civil-Polizis- 
ten zur Untersuchung vorfihren. Solche Prostituierte, welche 
die Untersuchung schon éfter versiumt haben, und sich auch 
sonst als unverlisslich erwiesen haben, kònnen noch am sel- 
ben Nachmittag zur Sittenabteilung vorgefihrt und bis zur 
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Untersuchung am folgenden Morgen in Verwahrung genom- 
men werden. Diese Verfiigung wird vom Abteilungsschef mit 
Benitzung der hiezu aufliegenden Drucksorten schriftlich 
angeordnet. 

$ 28. Bei Untersuchung der Prosltuierten ist auf alle jene 
Krankheiten genau zu achten, welche bei geschlechtlichem 
Verkehr eine Ansteckung hervorrufen kònnen. 

Die Untersuchung bezieht sich daher: 

A) Auf venerische Krankheiten, namentlich Tripper, wei- 
ches venerisches Geschwir und Syphilis. 

Bei der Untersuchung auf diese Krankheiten sind folgende 
Massregeln einzuhalten : 

a) die Prostituierten betreten das Untersuchungszimmer 
blos mit einem Hemd bekleidet ; 

b) zu untersuchen sind stets der Mund und Rachen, 
eventuell auch der Kehlkopf; 

c) die Oberfliche des ganzen Kérpers; auch die Hand- 
flachen und Fuss-Sohlen sind genau zu besichtigen und 
die Stellen der eventuellen syphilitischen Lymphdrisen-Ge- 
schwiilste, namentlich der Hals, die Achel, Ellbogen- und 
Leistengegenden zu betasten. 

d) die Geschlechtsorgane und die Harnròhre sind genau 
zu untersuchen. In jedem Fall miissen die Harnròhre und die 
Bartholinischen Drisen auch durch kunstfertigen Fingerdruck 
untersucht werden. Die Scheide und die Portio uteri vaginalis 
muss stets mittelst Einfihrung eines Speculums und néthigen- 
falls nach Reinigung mit einem Wattebausch  besichtigt 
werden. 

Auch die Aftergegend ist immer genau zu untersuchen. 

e) In allen Fallen, wo ein verdichtiges Sekret bemerkbar_ 
ist oder wo der Charakter eines Geschwiirs auf Grundlage der 
klinischen Symptome nicht festgestellt werden kann, muss 
unbedingt eine mikroskopische Untersuchung vorgenommen 
werden und zwar auf Nachweisbarkeit des Gonocoeus, Ducrey'- 
schen Bazillus oder der Spirochàta pallida. 

B) Andere, ansteckende Krankheiten, wie die akuten 
Infektionskrankheiten, Lungentuberkulose, Krétze, Kopf- und 
Filzlàuse. 

C) Eckel erregende Krankheiten, verschiedene Hautlei- 
den wie Lupus, Psoriasis etc. 

D) Feigwarzen (Condylomata ocuminata). 








—__- 


Uber die Reorganisierung det Prostitution in Budapest 269 
E) Fistelginge in der Vulva oder Vagina und alle solche 

Verletzungen der Schleimhaut, welche den Infektionsstoft 

zurickhalten und eine Infektion vermitteln kònnen. 

F) Schwangerschaft (siehe oben $ 9). 

Zur Feststellung der Diagnose bei allen erwihnten Krank- 
heiten kann der untersuchende Polizeiarzt die gleichzeitig 
untersuchenden Kollegen zu einem Konzilium berufen; die 
Verantwortung trigt aber stets der betreffende Untersuchungs- 
arzt allein. 

$ 30. Bei gesund befundenen Prostiluierten wird dieses 
Ergebniss der Untersuchung durch den Polizeiarzt in das 
Untersuchungsbuch eingetragen und zwar durch das Wort 
«gesund» und Notieren des Datums und Unterschrift. 

Bei menstruierenden Prostituierten ist blos die Unter- 
suchung der inneren (Geschlechtsorgane zu unterlassen und 
die sonstige vollstindig vorzunehmen. Falls die betreffenden 
Prostituierten fir gesund befunden werden, sind die Worte 
«menstruiert, gesund» ins Untersuchungsbuch zu schreiben. 

Bei gesund befundenen Prostituirten wird auf das arztliche 
Stammblatt keinerlei Bemerkung gemacht. 

$ 31. Falls bei einer Prostituierten ein venerisches Leiden 
oder eine akute Infektionskrankheit konstatiert wird, ist die 
betreffende Person nebst Einziehung des Duldungsscheines 
resp. der Legitimation sofort in die entsprechende Abteilung 
der stidtischen Krankenhauses zu ilberweisen.* Bei nicht 
ansteckenden aber Eckel erregenden Krankheiten sowie bei 
Vorhandensein von Kopf- oder Filzliusen ist der Duldungs- 
schein oder die Legitimation einzuziehen und der Prostitu- 
lerten erst nach Eintritt der vollkommenen Heilung wieder aus- 
zufolgen. 

$ 52. Wenn eine Prostituierte fùr krank befunden wird, 
so hat der untersuchende Polizeiarzt auf das arztliche Stamm- 


blatt zu verzeichnen: 


a) den Tag der Erkrankung, 
b) die Diagnose. 


* Hiezu will ich bemerken, dass schon in kùrzester Zeit der Bau 
eines neuen, vollkommen modern eingerichteten Polizeispitals in An- 
griff genommen wird, wo auch ein eigener Pavillon fùr die an veneri- 
schen Leiden erkrankten Prostituirten errichtet wird, so dass in Zu- 
kunft auch die Arztliche Behandlung der Prostituierten durch die Arzte 
der Staatspolizei geschieht. 
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Nach Beendung der Untersuchung werden die Stamm- 
blitter wieder dem Evidenzbeamten zurickgestellt. Nach Ent- 
lassung der genesenen Prostituierten aus dem Krankenhause, 
wird der Tag der Entlassung und die im Krankenhause fest- 
gestellte Diagnose ebenfalls am àrztlichen Stammblatte ver- 
zeichnet. 

$ 33. Die in das Spital iberwiesenen Prostituierten werden 
durch die diensttuenden Poli?isten in ein diesem Zwecke 
dienendes Zimmer der Sittenabteilung gefùhbrt, welche fiùr 
ihren Transport in die Heilanstalt sorgt. 

Vor dem Transport in das Krankenhaus muss den Pros- 
tituierten auf ihren Wunsch die Mòglichkeit geboten werden, 
dass sie unter stindiger polizeilicher Bewachung in ihren 
Wohnungen die Kleider und anderweitige Mobilien versperren 
und So unaufschiebbare Verfiigungen treffen mògen. 

$ 34. Die Untersuchungsirzte haben iber die krank be- 
e Prostituierten mit Benittzung der hiezu aufliegenden 
Drucksorten genaue statistische Aufzeichnungen zu machen. 
Diese statistischen Ausweise sind tàglich zu sammeln und 
dem Polizei-Chefarzt zu ibermitteln. 

$ 35. Das Einhalten dieser Vorschriften seitens der unter- 
suchenden Polizeitirzte wird durch den Polizei-Chefarzt ùber- 
wacht, der iiber seine diesbeziiglichen Erfahrungen dem Ober- 
stadthauptmann Meldung erstattet. Zu diesem Zwecke ist der 
Chefarzt verpflichtet die Untersuchungsriume monatlich we- 
nigstens einmal, in motivirten Fillen auch héufiger zu be- 
sichtigen und sich zu iiberzeugen ob die Untersuchungsàrzte 
die Vorschriften gehòrig beobachten, weiters ob die nòtigen 
Instrumente und andere Hilfsmittel sowie Drucksorten in 
entsprechender Qualitàt und Quantitàt vorhanden sind und ob 
die Raumlichkeiten den hygienischen Anforderungen  ent- 
sprechen. 

Falls der Polizei-Chefarzt in irgend einer Beziehung Màn- 
gel bemerkt, oder falls diese Vorschriften eine Anderung oder 
Erginzung benòtigen sollten, hat er hieribber dem Oberstadt- 
hauptmann sofort entsprechende Vorschlige zu erstatten. 

Der Chefarzt hat die untersuchenden Polizeiàrzte wenig- 
stens halbjahrlich einmal zu einer Beratung einzuberufen, 
damit die beziiglich der sittenpolizeilichen Untersuchungen 
gemachten Erfahrungen besprochen und eventuelle Mingel 
beseitigt werden. 
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Der Polizei-Chefarzt hat auf Grundlage der statistischen 
Aufzeichnungen der Untersuchungséirzte iber die hygienischen 
Verhiltnisse und Erkrankungen der Prostituierten jahrlich im 
Monate Jinner einen ausfilhrlichen und detaillirten Bericht 
sowie am Schluss eines jedem Monates einen statistischen 
Ausweis zu verfertigen und selbe dem Oberstadthauptmanne 
zu unterbreiten. 

Ich hoffe, dass selbst die prinzipiellen Gegner jeder 
Reglementierung es zugeben werden, dass dieses neue Statut 
sowohl in humanitàrer und moralischer als in sanitàrer Hin- 
sicht einen erfreulichen Fortschritt- bedeutet. Ich wage die 
Behauptung, dass die Regelung des Prostitutionswesens gegen- 
wértig nirgend in einer entsprechenderen und zweckmàissige- 
ren Weise durchgefihrt ist. 

Es ist auch griindliche Aussicht vorhanden, dass die Po- 
lizei binnen kurzer Zeit im ganzen ungarischen Staat ver- 
staatlicht und die Prostitution iberall in Ungarn im Sinne 
des Budapester Statutes geregelt werden wird. 

Zum Schluss will ich noch bemerken, dass die Behòrden 
und die gesellschaftlichen Vereinigungen nicht vergessen diir- 
fen, dass die Reglementierung der Prostitution blos eine 
Quelle der venerischen Infektionen und auch diese nur teil- 
weise zum Versiegen bringen kann. 

Deshalb miissen auf consequente Weise auch alle jene 
andere Verfiigungen getroffen werden, welche die Verheerun- 
gen dieser Krankheiten eindimmen kònnen. 

So ist es von besonderer Wichtigkeit dass die verschie- 
denen Klassen der Bevòlkerung iber das Wesen, die Bedeu- 
tung und die Prophylaxis der venerischen Krankheiten aufge- 
klért und belehrt werden. 

Ebenso muss auf den Universitàten fiir cine grindliche 
Ausbildung der Mediziner auch in diesem Fache gesorgt 
werden. 

Behufs unentgeltlicher Behandlung der an venerischen 
Krankheiten Leidenden ist, die Errichtung von Spitàlern und 
Dispensaires in entsprechender Anzahl notwendig. 

Es muss das allgemeine sittliche Gefihl und die Ent- 
haltsamkeit im Kreise der Jugend gehoben werden. 

Die weibliche Arbeit muss besser besoldet werden und 
fùr die Frauen sind womòglich die verschiedensten Lebens- 
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bahnen zu éffnen, damit hiedurch der anstindige Lebens- 
unterhalt der Frauenzimmer erleichtert werde. 

Das Erreichen dieser Zwecke erfordert lange, mihevolle 
und zielbewusste Arbeit, aber der Staat und die Gesellschaft 
dirfen in dieser Hinsicht weder Mihe noch Kosten scheuen, 
den sie mògen es stets vor Augen halten, dass die sicherste 
Grundlage fiur das Emporblihen und Gedeihen der Nationen 
in der allgemeinen Gesundheit der Bevòlkerung zu suchen ist. 
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Les Poumons des villes. Espaces libres. 


Par M. le Dr. FOVEAU DE COURMELLES, Vice-Président et Délégué 
de la Société francaise d’Hygiène, Délégué et Chargé de mission du 
Ministère de l’Instruction publique de France. 


Les adultes ont besoin d’air et de lumière, et plus encore, 
les enfants, jeunes plantes assoiffées de vie et de mouvement, 
nécessitent ces agents physiques sì généreusement donnés par 
la nature et que nous restreignons comme à plaisir. 

La question des espaces libres, des «poumons des villes», 
pose à nouveau, pour Paris, le problème si passionnant, si 
nécessaire à résoudre à bref délai, de l’aération plus grande 
et possible de la capitale. Il faut au centre d'un organisme des 
poumons et à sa périphérie une peau qui respire également 
et assainit. 

La Chambre des propriétaires, directement intéressée, 
s'agite à Paris légitimement: et l’intérét particulier qui ne veut 
pas voir diminuer la valeur des maisons de Paris par la concur- 
rence des immeubles des fortifications détruites est, là, 
d’accord avec l’intérét général. Ce dernier exige en effet des 
«poumons urbains», de grands espaces analogues à ceux de 
Londres et que Jai décrits en 1907, après avoir assisté au 
Congrès d'Hygiène scolaire de Londres. En ma communication 
à la Société francaise d’Hygiène du 12 février dernier, je 
montrai qu'il était parfois curieux et utile d’étudier les doléan- 
ces de l’intérét parliculier, qui se pouvait très bien, élément 
de la solidarité universelle, concilier avec l'intérét de tous: 
la santé publique, la vie et la santé des enfants en l’espèce. 
Et cependant la banlieue de Paris dont certains terrains 
gagneraient à étre construits proteste quelque peu; si l'on y 
réfléchit, on peut concevoir que ces terrains, sans acquérir la 
valeur que leur donperaient les constructions édifiées sur eux, 
augmenteraient cependant à étre au voisinage et à constituer 
des parcs, voire à étre expropriés pour l’intérét général. 

La lumière est plus indispensable encore à la vie que l’air; 
les travaux photothérapiques, qui en montrent le ròle micro- 
bicide, de Fixsen et Foveau de CourmeLLES, la désinfection des 
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locaux, des eaux, des linges souillés par leur exposition au 
soleil, montrent la nécessité d’agrandir son domaine. Si l’indi- 
vida vieux et à échanges ralentis peut encore vivre, mais 
comment? en des habitations surpeuplées, l’enfant exige, pour 
ne pas s’étioler, la lumière vivifiante. C'est avec de l’air et 
surtout de la lumière solaire aux rayons ultra-violets qu’il se 
guérira de la tuberculose dont il porte le germe ou qui le 
quette ; là, il éloignera ce fléau dévastateur et se débarrassera 
de sa réceptivité. 

Londres et Berlin diminuent leurs vietimes par l’agrandis- 
sement de leurs rues et de leurs espaces libres. Paris ne restera 
sans doute pas en arrière sì le mouvement fiour l’hygiène aboutit, 
comme tout porte à le croire, après les efforts déjà faits. 


K 


La Société de Médecine publique et de Génie sanitaire, 
au sujet du déclassement des fortifications et de l’utilisation 
de la zone militaire devenue sans objet, par suite méme de ce 
déclassement, a adopté un voeu de M. Charres Dupuy, demandant 
que la zone militaire soit maintenue en son état actuel et 
convertie au point de vue de la seule dénomination en zone 
sanifatre. 

Les terrains de la zone militaire, tels qu'ils sont aménagés 
aujourd’'hui, sont, à de très rares exceptions près, des construc- 
tions élevées à titre précaire et ne remplissant aucune des 
conditions ‘les plus élémentaires de l’hygiène publique. Ce sont 
plutòt des dangers pour ceux qui s'y logent, et pour les habi- 
tants des immeubles riverains des vingt-trois communes de 
la banlieue dont les limites atteignent les forlifications. 

Pour faire ceuvre utile et sérieuse, pour créer sur la zone 
militaire d’aujourd'hui une zone vraiment sanitaire, il faut 
transformer de fond en comble ladite zone, abattre toutes les 
constructions malsaines existantes, organiser en leur place des 
Jardins, des parcs, des terrains de jeux, où l’air et la lumière 
pourront se déverser à flots et qui apporteront aux banlieusards 
aussi bien qu'aux Parisiens la gaîté et la santé. 

Et ce que nous disons pour Paris est d’ordre général, 
international. 

En France, la moyenne de la mortalité pour les années 
1900, 1901 et 1902, a été de 2,05 p. c., mais le Dr. DuGueT, 
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au Conseil d'Hygiène de la Seine, nous a récemment montré 
les communes de l’arrondissement de Sceaux, avec une moyenne 
de décès supérieure à la moyenne générale et variant de 2,14 
(Alfortville) à 2,60 (Gentilly) en passant par maints intermé- 
diaires. 

Pour Saint-Denis où le taux de la mortalité est également 
élevé, de 1,99 (Colombes) à 2,92 (St-Quen). 

Dans certaines communes, la mortalité infantile est parti- 
culiérement inquiétante. Tandis qu'il meurt en moyenne è cet 
age 100 enfants en France, on enregistre de 103 décès (Puteaux) 
A 165 (Les Lilas). 

M. le Docteur DucuET, examinant en particulier la situation 
sanitaire de chacune des communes, signale pour toutes celles 
de ces communes qui sont limitrophes avec Paris l’état lamen- 
table au point de vue de l’hygiène des habitations construites 
sur la zone militaire. 

«A Gentilly, dit-il, la tuberculose domine à ce point que, 
pour une agglomération semblable prise au hasard en France, 
où l’on trouve 27 tuberculeux, on en relève ici 60. Il est vrai 
que l’alcoolisme y règne d'une manière déplorable, que beau- 
coup d’habitations manquent d’air et de soleil, que la zone 
militaire est à peu près dépourvue de fosses d’aisances. 

«A Vanves, prédominance encore de la tuberculose, avec 
des blanchisseries, avec une zone militaire. sordide, avec le 
quartier des Plateaux sans égouts. 

«A Saint-Mandé, la zone militaire est occupée par des 
baraques immondes, sans fosses d’aisances. 

«A Montrouge, beaucoup de logements insalubres, avec une 
zone militaire semblable à celle de Saint-Mandé.» 

Pour le Docteur Duguer, il faut citer parmi les causes 
qui élèvent le taux de la mortalité à Saint-Quen, la zone 
militaire dépendant de cette commune, qui est remplie de 
méchantes baraques délabrées. 

Méme note pour les Lilas : des villas, des cités, des passages 
et la zone militaire y sont occupés ou bordés de baraques 
malsaines à tous égards. 

Au Pré-Saint-Gervais, où le chiffre de mortalité par tubercu- 
lose est effrayant, le Docteur DuGuET indique l’état de la zone 
militaire qui est lamentable. 

A Boulogne le chiffre de mortalité par tuberculose (159) 
étonne au premier abord quand on songe à la belle situation 
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de cette ville, en bordure de la Seine, près du Bois, avec ses 
villas, ses Jardins. Le rapport reconnaît, d’ailleurs, que la ville 

de Boulogne est une des mieux entretenues, comme égouts, 
comme viabilité, comme hygiène générale; «exception faite, 
bien entendu, pour la zone militaire et la place des anciennes 
carrières qui sont remblayées». 

Passons à Aubervilliers qui compte par an 154 décès par 
tuberculose. «Un. grand nombre de rues manquent d’égouts, 
un grand nombre d’habitations sont malsaines ; il y des cités 
bàties contrairement à toutes les règles de l’hygiène et une 
zone militare qui ne vaut pas mieux.» 

Les ravages causés à Pantin par la tuberculose et la 
mortalité infantile sont grands. «Et puis, ajoute le Dr. DuGuET, 
à Pantin, il y a aussi une zone militaire qui laisse tout è 
désirer.» L'hygiène défectueuse de la zone militaire est une 
des causes principales de l’élévation du taux de la mortalité. 

La zone militaire maintenue telle après la désaffectation 
des fortifications et appelée zone sanifaize, serait d'une étrange 
et dangereuse ironie. 

L’enceinte forlifiée est inesthétique, elle coupe faàcheuse- 
ment l’horizon, elle crée entre Paris et sa banlieue immédiate 
des séparalions brutales que rien ne justifie. Du moins, ne 
nuit-elle en rien à la santé publique. 

Au contraire, la zone militaire construite comme elle l'est 
actuellement, constitue un immense réservoir de germes putrides, 
de microbes malfaisants préts à propager les maladies conta- 
gieuses dans la capitale ou dans les communes limitrophes. 

Il faut détruire ces masures sans retard et sans pitié. Ce 
sera un bienfait pour l’immense agglomération de près de 
quatre millions d’àmes qui habite le département de la Seine, 
et les propriétaires de la zone n'auront pas à se plaindre d'une 
telle opération, puisque les terrains leur seront achetés selon 
leur valeur réelle. 


La question a déjà été posée de faire des poumons aux 
villes et nous ajouterons une périphérie, une peau respirante, 
par le député SiecrRIeD, par le grand avocat Henri RoBERT, 
notre confrère le Docteur TREILLE, ancien sénateur. Celui-ci, à 
la Société médicale des Praticiens, le 17 juillet 1908, parlait 
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des beaux travaux résumés dans une communication faile è 
l’Académie de médecine le 7 juillet 1908 par le Dr. ARMAINGAUD, 
de Bordeaux, et de la décroissance de la mortalité tuberculo- 
pulmonaire à Paris et dans diverses capitales. Le savant 
girondin a pu dire: 

«A l’encontre de l’opinion la plus répandue, dans les vingt- 
cinq dernières années, la décroissance de la mortalité tuberculo- 
pulmonaire a été, à Paris, de plus de 21 p. c.» Et cela tient 
A l’élargissement des rues. 

Les espaces libres cependant, disait le Dr. A. TREILLE, ont 
diminué à Paris énormément depuis 50 ans, en tant que 
Jardin du Luxembourg, grandes propriétés privées avec Jardins 
et se batissant... cependant que des voies plus larges se fai- 
saient. Tout cela n'est pas suffisant, et devant l’agrandissement 
constant de Paris, il en vaut mieux agrandir les trachées, — 
au sens respiratoire du mot, -— c’est-à-dire les espaces 
libres. 

On parle d’abattre les fortifications; faisons réserver è 
notre jeunesse et à tous les habitants de Paris, aux ouvriers 
en particulier, pour qu'ils en puissent jouir le dimanche, la 
plus grande partie des espaces qui deviendront libres. Et il 
concluait : | 

«Emettons un veu dans ce sens, et souhaitons aussi 
qu'une loi rende à jamais inaliénables les terrains qui constituent 
encore dans Paris les esplanades, places, boulevards, avenues 
de tout ordre. 

Ce voeu pourrait ètre le suivant: 

La Societe medicale des Praticiens, regrettant les mutila- 
tions successives du Jardin du Luxembourg, de l’Esplanade des 
Invalides, du Champ de Mars, émet le voeu que, dans l’intérét 
de l'hygiène publique, les terrains constituant à Paris les 
esplanades, places, boulevards, avenues de toute sorte, soient 
désormais, par une loi, déclarés inaliénables. Elle demande 
aussi, dans l’intérét de la population ouvrière et scolaire, 
et de tous les habilants de Paris, que les terrains à provenir . 
du classement des fortifications soient, pour la plus large part, 
affectés à des promenades, parces ou emplacements publics 
pour sports divers.» (Le v@u, mis aux wvoix, fut adopte è 
l’unanimite.) 

Jajoutais alors : 

Permettez-moi d’accentuer encore la manifestation que 
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nous faisons en ce moment, en faveur de l’hygiène et du 
bien-étre de la population ouvrière parisienne. 

Tout récemment le Dr. DieuPART, qui est également membre 
de la Société médicale des Praticiens, a fait à la Société 
francaise d’Hygiène une communication très intéressante et 
d'une grande portée philanthropique, sous ce titre : «Où logeront 
les ouvriers parisiens» ? Les maisons insalubres que l’on démolit 
et que l'on pourrait souvent améliorer sont remplacées par 
de luxneux immeubles modernes. Sur l’emplacement des vieilles 
bàtisses insalubres que l'on démolit, on devrait réserver des 
Jogements pour les ménages ouvriers qui habitaient là aupa- 
ravant, à proximité de leur travail, tandis qu'on les oblige è 
émigrer dans les quartiers excentriques ou en banlieue, parce 
que les luxueuses maisons de rapport qui remplacent les 
anciennes ne comportent pas de logements d'un prix inférieur 


à 1000 franes, mais s'élevant souvent à 3000, 4000 francs et 


davantage. 

Dans ces conditions, je proposai à la Société d’émettre 
un second vou, afin de combattre ces tendances antidémo- 
cratiques. Quand on aura déclassé les fortifications, que l'on 
réserve d’abord des espaces libres, des promenades, puis, que 
dans les parties que l’on couvrira de maisons on songe un 
peu aux ménages ouvriers, aux travailleurs qui ne peuvent 
toujours aller se loger loin de leurs occupations et n'ont pas 
les moyens d’habiter un appartement cher. 

Voici le texte du voeu que j'ai proposé: 

«La Société médicale des Praticiens émet le voeu que les 
maisons à construire sur une partie des terrains des fortifica- 
tions de Paris, ne puissent, pour la moitié au moins de ces 
habitations, contenir que des logements aménagés pour loger 
hygiéniquement et modiquement des ménages ouvriers.> 

Un de nos confrères montrait qu'il n'y avait pas là d’impos- 
sibilité. En Angleterre, par exemple, une loi oblige les 
propriétaires qui veulent faire reconstruire une maison à loyer, 
à ménager dans leur nouvel immeuble des logements pour la 
moitié au moins de leurs anciens locataires et aux mémes 
conditions. 

Le voeu, mis aux voix, fut adopté à l’unanimité et le texte 
de ce voeu, joint à celui de M. le Dr. TREILLE, est parvenu è 
MM les Ministres de l’Intérieur et des Travaux Publies, de 
France. % 
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Les espaces libres — poumons ou peau respirante des vil 
les — devront aussi permettre les sports ef l’entraînement de 
la jeunesse. Je dis intentionnellement deoront permettre, car 
en France on regarde les pelouses, mais on ne marche pas 
dessus, alors qu’'à Londres on en profite réellement. 

Nos jardins, en France, sont uniquement. pour la vue, 
pour l'art, et nullement, il y faut insister, pour la vie; on les 
regarde, on n'y touche pas; autrement dit, on n'y court pas, 
‘on n'y marche pas, on respecte les pelouses, et les enfants, 
vieillards anticipés, y sont sages, calmes, péripatéticiens, 
circulant gravement en les seuls chemins. A Londres, il n’en 
va pas de méme, et si l'on ne salit pas les jardins de hideux 
papiers avant contenu des victuailles, on court, on saute sur 
les pelouses vertes, on y joue au tennis, au foot-ball, et cela 
à tous les ages, enfants, adultes et vieillards. Sans tomber 
dans l’excès des sports, on en peut, on en doit proclamer la 
nécessité et y recourir. 

En attendant méme que des dlois rectificatives aient 
supprimé, en France, la crise de l’apprentissage, qui laisse les 
enfants de 13 à 16 ans inoccupés, les espaces libres et les 
sports supprimeront pour eux la rue. Au grand air, l’enfant, 
courant, dépensant sa force physique, en excitations saines, la 
cruauté et les jeunes criminels diminueront d’autant. La rue 
sombre, obscure ou demi-claire, porte aux sinistres idées l’àme 
de l’enfant errant. La grande lumière est l’ennemie des moisis- 
sures, des hideurs, des microbes, au propre et au figuré. Le 
logis sombre et la rue étroite font l’àame chagrine, tourmentée, 
inquiète, bientòt criminelle, surtout si quelque instinct, quelque 
exemple, — et la rue étroite les multiplie, les exemples, les 
animaux battus ou torturés — y pousse. Joignez à cela la 
possibilité d’atavismes brutaux ou alcooliques, et vous voyez 
les dangers. 

Si l'enfant a pu prendre de bonne heure des besoins et 
des goùts de clarté et d’aération pour son corps et pour son 
ame, cela deviendra une seconde nature, une nécessité de son 
@tre, un excellent entraînement. Pour cela des exercices scolaires 
en plein air seraient une excellente chose; on peut dessiner, 
apprendre en plein air l’histoire naturelle, la botanique, la 
zoologie, par exemple. Certaines institutions ont réalisé cette 
réforme que je demande depuis 20 ans. 

L'oeuvre des Jardins ouvriers de Vabbé Lemire et du Dr. 
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G. Laxcery, de Dunkerque, du conseiller allemand BiEHLEFELD... 
s'étend comme elle le doit, comme elle le fait, voilà pour 
l’enfant un champ d’activité sain et post-scolaire. Avant méme, 
dans les vacances, il pourra prendre quelque goùt à ces 
exercices de jardinage et de travail manuel au grand air. 

En novembre 1906, le Professeur GrancHer déclarait, 
devant l’Académie de Médecine, qu'il existe dans les écoles 
urbaines une proporlion élevée d’enfants en imminence de 
tuberculose. Il voulait d’urgence, pour ces prétuberculeux 
éminemment curables, la création d’écoles de plein air. Dès 
1907, la ville de Lyon, répondant è cet appel, créait, sur la 
proposition du Dr. Viene, la première institution frangaise de 
ce genre. Les résultats de cette tentative durant les deux 
premières périodes de fonctionnement (1907 et 1908) ont été 


des plus encourageants. Ils ne tarderont pas à susciter de 


nouvelles expériences analogues. Et je m'imagine certaines de 
ces écoles en les espaces libres des villes. 

JEAN-JACQUES RoussEAU a consacré è’ l’air et au soleil 
dans son premier livre de l’Emi/e, ces lignes presque divina- 
toires, à une époque où les questions de l’hygiène étaient 
encore si obscures: Va: 

«C'est surtout dans les premières années de la vie que 


l’air agit sur la constitution des enfants; dans une peau délicate: 


et molle, il pénètre par tous les pores, il affecte puissamment 
ces corps naissants; il leur laisse des impressions qui ne 
s'effacent point. Les villes sont le gouffre de l’espèce humaine ; 
au bout de quelques générations les races humaines périssent 
et dégénèrent. Il faut les renouveler, et c’est toujours la 
campagne qui fournit à ce renouvellement. Envoyéz donc vos 
enfants au milleu des champs se renouveler pour ainsi dire 
eux-mémes et reprendre au milieu des champs la vigueur 
qu'on perd dans l’air malsain des lieux trop peuplés.» 

De méme, MicneLer affirmait sa nécessité dans cette 
phrase poétique: «De toutes les fleurs, la fleur humaine est 
celle qui a le plus besoin de soleil.» 

Le 24 novembre 1908, le Professeur HarLopeau faisait 
connaître, en nous faisant l’honneur de nous citer, à l Aca- 
demie de Medecine de Paris, les merveilleux effets des cures 
solaires directes dans les manifestations diverses de la tuber- 
culose. 

La conclusion s'impose, banale d’ailleurs: des rues larges 
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et des jardins. Aussi, la hauteur des maisons a son impor- 
tance; c'est l'espace libre par le haut, par son contact avec 
l’atmosphéère. 

En ce qui concerne la hauteur des maisons, M. Louis 
Bonxier, architecte, a signalé les innovations du 10 avril 1873, 
époque à laquelle il était permis de monter sur les rues de 
10 mètres de largeur à une hauteur de 20 mètres, alors que le 
décret de 1902 ne permet plus, dans ces mémes rues, qu'une 
hauteur de 16 mòètres. 

D’ailleurs, les maisons de Paris sont moins hautes que 
celles des autres capitales de l'Europe. Alors qu’à Paris, Ja 
hauteur maxima est de 20 mètres : 


Romeée.adue i.e i, métres 
Esbomne dee eine 20 méètres 
londinese ilaria A) 
PETIT RR RE ER AE SI 22 mètres 
binedlestogt ie ale pa 10 
NERA E IO AE 25 mòètres 
Salnti-Pétersbourg, —. ...... 29 m. DO 


Par ces temps de voyages, d’éducation, voire de contami- 
nations internationales, on peut profiter des enseignements 
qui découlent du simple examen des faits un peu partout. On 
arrivera, la plupart du temps, sans autres précautions hygié- 
 niques, à supprimer ou à restreindre au maximum les maladies 
évitables, en combattant les germes morbides par l’air et la 
lumière à flots, par les espaces libres ou poumons, et la 
périphérie saine ou peau respirante multipliés autour des grands 
centres. 


XVI° Congrès I. M, — 18a* Section. 19 
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Influence exercée sur la santé publique par 
la spéculation sur le sol des villes. 


Par M. AUGUSTIN REY, Architecte, Membre du Conseil Supérieur 
des Habitations à Paris, Membre Correspondant de la Commission 
Internationale de la Tuberculose. 


L’organisation de la vie moderne semble de plus en plus 
s'opposer à distribuer largement l’air et la lumière aux habi- 
tants de nos grandes agglomérations. C'est incontestablement 
une des causes les plus agissantes sur la santé publique. 

La tuberculose est un produit presque direct du surpeuple- 
ment, de l’entassement par tranches superposées des habitants, 
la rèégle presque habituelle dans les grandes villes. Il est né- 
cessaire d’apporter de grands remèdes à ces maux grandissants. 

A envisager la question à un point de vue general, ce 
qui empéche de reserver les espaces suffisanis pour faire 
penetrer Pair et la lumière dans l’habitation, c'est la spe- 
culation effrence qui est emparee du sol des villes mo- 
dernes. Le terrain cher qui pousse à la construction de 
batiments couvrant le maximum de surface, cree le sur- 
peuplement, la maison dà etages, la maison bloc, sombire 
et sans alr. 

Seul le terrain bon marché, au contraire, permet la maison 
peu élevée, gaie et claire, entourée d’espaces libres suffisants, 
indispensables à la vie de l'habitant, permettant d'assurer 
partout dans la demeure la lumière et le renouvellement 


constant de l’air pur. 
s", 


Nous avons montré au (Congrès d'Hygiène et de Démo- 
graphie de Berlin en Septembre 1907, que la vraie politique 
A adopter pour améliorer les conditions d’existence des habi- 
tants des villes et pousser à la réserve d’espaces libres, est 
celle qui, dans l’intérét général, pousse les Municipalités à 
avoir en leur possession le plus de terrain possible. 

L’autorité municipale qui represente les interéts supée- 
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rieurs de l’hygiéne publique à un degre, à notre avis, autre- 
ment plus important que l’Etat, a un interét capital à ne 
pas voir ce produit de toute première necessité quest le 
terrain, augmenter de valeur dans des proportions derai- 
sonnables. L'amélioration de la santé publique est le plus 
souvent à ce prix. 

Pour parvenir à ce résultat, les Municipalités doivent: 

10 Garder jalousement en leur possession tous les ter- 
rains qui leur appartiennent, et ne jamais les vendre. 

20 Saisir toutes les occasions qui se presentent pour 
augmenter leur domaine en achetant à bon marche, suivant 
les circonstances, des terrains de grande surface. 

A la suite de notre Communication, le Congrès de Berlin 
vota le voeu suivant: 

«Que le noeud de la question des habitations économiques 
et hygiéniques dans les grandes villes, réside dans la consi- 
dération du terrain. 

«Qu'il lui paraît de la plus haute importance que, pour 
combattre les effets de la spéculation sur le sol des villes, 
les Municipalités à qui incombe la défense des intéréts su- 
périeurs de l'hygiène publique, s'assurent la possession d’une 
étendue notable de terrains à bas prix pour en user au mieux, 
suivant les circonstances particuliéres à chaque pays, pour 
l’amélioration rationnelle des conditions de l’habitation.» 


% 


A l'appui de cette réforme, deux exemples méritent d’étre 
cités. 

En Angleterre, la spéculation sur le sol a été en grande 
partie enrayée par le fait d'une situation spéciale qui restreint 
le nombre de propriétaires à un chiffre très faible, comparé 
à celui qui existe dans les autres pays. 

Ciertaines villes de Grande-Bretagne n’ont souvent pas plus 
de deux propriétaires pour le sol qu’elles occupent, parfois 
méme un seul. Il faut rechercher l'origine de cette situation 
privilégiée dans la politique de Guillaume le Conquérant qui 
partagea le territoire conquis entre ses barons. 

Conservative par excellence, l’Angleterre, que les révo- 
lutions ont à peine troublée, n'a pas modifié jusqu'ici ses 
traditions de législation foncière. Elle a su en faire comme 
l’axe de toute sa politique intérieure. 
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Elle a pu éviter de ce fait, malgré son climat plulòt favo- 
rable au développement de la tuberculose, l'encombrement 
des villes par des constructions trop élevées. La spéculation 
sur le sol a été limitée à sa plus simple expression. Sauf 
dans quelques quartiers au centre de certaines agglomérations, 
elle n’existe pour ainsi dire pas. 


* 


Par des procédés tout différents, un autre exemple frap- 
pant est donné par la ville d’Ulm dans le Wurtemberg. 

(‘ette ville a peu à peu acquis des terrains considérables 
qui lui ont permis d’éviter d'une manière radicale le renché- 
rissement du sol. Les habitations anciennes, très nombreuses 
dans cette pittoresque cité, ont été systématiquement dégagées 
et assainies; les nouvelles ont été construites peu élevées et - 
entourées d'espaces libres très importants qui laissent péné- 
trer partout l’air et la lumière en abondance. Il en est résulté 
une mortalité générale très faible, notamment en ce qui con- 
cerne la tuberculose, et une morbidité au-dessous de celle 
des villes les plus saines. 

Par suite des loyers que la Ville retire de la location de 
ses terrains par baux de très longue durée, les impòts sont 
très limités et les charges subies par la populations très 
faibles. 

La situation très brillante de cette ville lui a permis de 
songer à solutionner le vaste problème de l’habitation popu- 
laire et ouvrière et de procéder à de remarquables embellis- 
sements et à la restauration de ses monuments anciens les 


plus artistiques. 


L'encombrement des habitations est reconnu, de nos jours, 
comme lun des facteurs de la persistance des épidémies et 
des contagions. Il a comme résultante le mauvais état de la 
santé publique. 

Dans differentes parties du monde les statistiques ont 
revele les mefaits du surpeuplement. Sil etait possible 
d’etablir la proportion exacte incombant à ce facteur du 
fait de la speculation du sol des villes, dans les ruines 
que la tuberculose séme sur son chemin, on serait époupante 
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du prix exorbitant auquel revienent à un pays, ces specu- 
lations qui menrichissent que quelques-uns aux depends de 
la collectivite. 

La solution de ce grand problème est de la plus haute 
importance pour l’avenir sanitaire des grandes nations civi- 
lisées. 

Ce que nous avons vu dans les principales villes d'Europe 
et de l’Est des Etats-Unis d’'Amérique et du Canada, nous 
porte è affirmer que la solution de ce grave problème dépend 
en grande partie de mesures à adopter par les pouvoirs 
municipaux. 

Ce ne sont pas des parcs qui sont surtout de premiere 
urgence, pour les habitants des villes, C'est Pair et la lu- 
mière en abondance dans l’habitation elle-méme. C'est le 
remède le plus efficace pour aboutir à la baisse rapide de la 
morbidité et de la mortalité tuberculeuses dans les grands 


centres. 
K 


La spéculation du sol des villes nous semble étre le 
grand coupable de l’extension des maladies contagieuses et 
surtout de la tuberculose. 

Pour s'y opposer il doit étre créé un domaine appartenant 
à la collectivité des citoyens afin de lutter énergiquement 


. contre le renchérissement scandaleux du sol dans les villes 


modernes. 

Des modifications profondes doivent de plus étre appor- 
tées au tracé des plans d’extension de toute agglomération, 
en vue dappliquer scientifiquement les principes rationnels 
d’orientation et d’aération à tous les batiments affectés è 
l’habitation. 
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Methodes scientifiques de construction 
des villes modernes. 


Par M. AUGUSTIN REY, Architecte, Membre du Conseil Supérieur des: 
Habitations à Paris, Membre Correspondant de la Commission Inter 
nationale de la Tuberculose. 


La lutte contre la tuberculose par l’habitation. 


La santé générale d'un peuple constitue la base de sa 
véritable richesse. La solution des plus grands problèmes. 
sociaux semble, surtout actuellement, intimement liée à la 
lutte contre ia tuberculose. 

Le corps humain est assimilable à une machine dont le © 
combustible est formé par les aliments. Pour maintenir l’équi- 
libre des différentes fonetions vitales de l'homme, il faut avant 
tout ménager la parfaite combustion des aliments. Celle-cî 
sera d'autant plus complète que le tirage de la machine en 
sera mieux assuré. 

Les conditions dans lesquelles sont établies les habita- 
tions ont à cet égard une influence fondamentale sur la bonne 
combustion des aliments. I est donc essentiel de retrouver, 
dans le local habite, les conditions analogues au plein air, 
cest-à-dire une atmosphère constamment renouvelee et 5015 
l’action directe des rayons solatres. 

Ainsi que l’a proclamé le Congrès de Paris en 1905, et 
que l'a répété celui de Washington en 1908, «le problème de 
l’habitation salubre dominera toujours la prophylaxie de 


la tuberculose». 
x 


L'absence de méthode qui a présidé au développement 
de la plupart des villes du monde est une des grosses diffi- 
cultés de l’heure présente au point de vue de l’amélioration 
de l’hygiène publique. 

Sur un noyau central s'est agglomérée, sans plan déter- 
miné d’avance, une série de quartiers concentriques, de plus 
en plus surpeuplés. 

Il est reconnu par des enquétes qui semblent concluan- 


—__—_________________—______—r 


Construction des villes modeznes 287 
tes, que la mortalité par tuberculose est en raison directe de 
la quantité d’habitants par chambre. L'histoire des Etats-Unis 
d’Amérique è la fin du XVIIMe siècle, est là pour le prou- 
ver. L’absence de surpeuplement marchait de pair avec. l’ab- 
sence de tuberculose. 

Le plus ou moins de malproprete des logements, 
lorsqu'ils sont obscurs et mal aeres, na aucune influence 
sur la mortalité tuberculeuse. Dans les interieurs les plus 
propres, mais sans lumiere et sans air, la tuberculose frappe 
aussi impitoyablement que dans les autres. L’habitation où 
l’air pur et la lumière sont absents, précipite en effet la dé- 
nutrition de l’organisme humain qui ne peut plus alors résis- 
ter à la contagion. C'est le cas de ces populations entassées 
dans ces quartiers sombres et sans air où le surpeuplement 
esl la règle. 

L'augmentation de la tuberculose chez l'habitant des 
villes suit une progression inverse du chiffre de ses revenus. 
La solution technique du problème de l’habitation anti-tuber- 
culeuse est rendue ainsi plus difficile encore, car elle doit 
répondre à la nécessité primordiale de modestes loyers. 

Les habitations insalubres sont presque toujours des 
foyers de tuberculose. 

Vraies taches noires semées au milieu de nos plus belles 
cités, elles se concentrent dans certaines rues dont l’étroi- 
tesse est notoire, et ressemblent à de profondes et obscures 
fissures qu'on aurait gravées dans le sol. Bordées de hautes 
constructions à étages supprimant complètement l’ensoleille- 
ment et l’aération, c'est là que naît, persiste, s'étend lente- 
ment et profondément, le foyer de la contagion. 

L’'hiver rend la situation plus malsaine encore, par suite 
des procédés défectueux de chauffage, qui répandent dans 
l’atmosphère intérieure de ces taudis, le terrible poison, l’oxyde 
de carbone. Véritable péril pour la vie organique de l’homme, 
l'oxyde de carbone s’'accumule lentement dans le sang comme 
en un véritable réservoir, et en diminuant le pouvoir vital, 
prépare le terrain favorable au bacille tuberculeux. 

La maison insalubre exerce donc son influence néfaste 
de deux manières: 1° Par l’absence de lumière directe qui 
permet la conservation indéfinie du bacille; 2° par toutes les 
dispositions vicieuses de l’habitation qui anémient l’organisme 
humain. % 
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L’usine, au point de vue de la tuberculose, lorsqu’elle est 
mal installée, présente à son tour d’énormes dangers. 

M. pe Freyciner a dit, il y a plus de 40 ans: «La plupart 
des industries, on pourrait dire toutes, sont insalubres». 

Les baàtiments industriels, lorsqu'ils sont édifiés sans 
principes, sont en effet un véritable danger social. Semés au 
hasard dans les quartiers servant à l’habitation, ils devien- 
nent trop souvent funestes à l’hygiène de la ville. 

Pour obvier à cette situation, il faut étudier par avance 
et rationnellement les espaces urbains à consacrer aux indus- 
tries. C'est ainsi simplifier par avance, de beaucoup, la solu- 
tion du problème si compliqué de l'hygiène des villes, dont 
un des éléments principaux est la défense de la pureté de 


leur atmosphère. 
x 


Le petit bourg rural, comme le village, sont parfois plus 
contaminés que la grande ville. Si à la campagne on ne peut 
arguer de l’absence d’air et de lumière autour de l’habitation, 
cest Vair et la Iumière au dedans qui font absolument 
defaut. 

Les petites industries rurales où l'on ne s'est pas suffi- 
samment préoccupé du logement du travailleur, les petits 
ateliers de famille entre autres où le surpeuplement est la 
règle, sont souvent beaucoup plus tuberculisants que la grande 
industrie. S'exergant dans des locaux trop étroits, mal sur- 
veillés, où les frais d’aménagement ont été réduits au mini- 
mum, la contagion se fait intense. 

Dans ses debuts, la tuberculose presente une phase de 
lenteur dans l’attaque qui donne le temps de la combattre 
et vient è l’aide de l’architecte auquel incombe le soin de 
créer l’habitation salubre. L’action momentanée du microbe 
tuberculeux est insuffisante pour infecter l’organisme. Il faut 
cohabiter longtemps avec lui pour qu'il se développe. 

La tuberculose m’est pas hereditaire; on ne naît pas 
tuberculeux, on le devient. i 

C'est cependant un facteur important dans la dépopula- 
tion, les parents tuberculeux ayant moins d’enfants que les 
autres et ces enfants, plus vulnérables, étant plus exposés à 
la contagion. 

De un an à six ans, la tuberculose chez l’enfant devient 
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redoutable et fait apparaître le role énorme joué par la con- 
tagion familiale dans l’habitation. La tuberculose de l’adulte 
n'est que trop souvent préparée par celle de la première en- 
fance qui a été mal soignée. 

Il faut donc prévenir à tout prix, par l'habitation salubre. 
pendant les premières années de l’enfant, l'’éclosion du ter- 
rible mal, protéger l’organe respiratoire, rouage le plus impor- 
tant de la machine vitale, qui, en quelque mesure, peut défi- 
nir chez l'individu, son aptitude réelle à vivre. 

ù x 

Au point de vue de l’hygiène générale d'une cité, comme 
au point de vue social, il y a intérét à mélanger, dans une 
certaine mesure, les différentes classes d’habitations. Quelle que 
soit la catégorie d’étres humains qui y logent, les habitations 
au point de vue des principes essentiels de l’hygiène, doivent 
ètre sur un pied d’égalité absolu. 

La maxime des veritables hygienistes doit étre: plus 
de quartiers pauores, plus de quartiers riches! 

La lumiere regeneratrice du soleil qui luit pour tous, 
doit penetrer dans toute habitation humaine, quelle qu'elle 
sot. Le quartier pauore, sil est un non-sens social, est 
surtout un violent non-sens hygienique. 

Favoriser, comme on le fait dans la plupart des citées 
modernes, le groupement et l’agglomeration de la misere, 
est un des faits modernes les plus monstrueux. Il est le 
résultat, en grande partie, du démon de la spéculation qui 
s'est emparé du sol des villes, comme nous l’avons montré. 

Les campagnes d’opinion qui se font actives pour dé- 
fendre les parcs et les jardins existants et pousser à la créa- 
lion de nouveaux espaces libres, font trop perdre de vue le 
coté vital de la question pour la santé publique, qui est de 
réserver, immédiatement autour de l’habitation, des espaces 
non construits, suffisants pour éclairer et laisser respirer les 
maisons. 

L'espace libre par excellence qu'il faut à l’habitation est 
avant tout celui de la voie publique bien orientée, large et 
spacieuse, et cette portion de la rue qu'on appelle la cour. 
C'est de la nature de ces espaces, et non du plus ou moins 
grand nombre de parcs et de jardins publics à distance, que 
dépendra en réalité la vie hygiénique de la cité. 


* 


290 Augustin Rev 


Le facteur le plus important pour l’établissement des 
plans de la maison anti-tuberculeuse est d’y faire pénétrer, 
jusqu'au coeur méme, la lumière active des rayons solaires. 

Il n'est plus tolérable de nos jours, que le constructeur 
de villes continue à ignorer, dans ses tracés, le point de 
départ fondamental de toute hygiène de l’habitation, la direc- 
tion des rayons solaires. La defermination astronomique 
pour chaque ville, aux differentes epoques de lannee, de 
la direction des rayons solaires, est pour l’habitation de 
lhomme, d’une importance vitale. 

Un élément du plus haut intéréèt est la fixation pour 
chaque lieu, de la durée annuelle de l’insolation. 

La bourgade, la petite ville, la grande ville, méme la 
Capitale, ne connaît pas pour ses habitations, la plupart du 
temps, les bienfaits de la pleine lumière. La constatation gene- 
rale est que nous vivons, dans nos villes, en grande partie 
dans l’obscurite. 

L'orientation des bàtiments, conséquence de l’orientation 
rationnelle des voies publiques, domine donc toute la solution 
du problème de la ville anti-tuberculeuse. 

Au point de vue de l'éclairage des baàtiments par les 
rayons solaires, pour une ville donnée, la largeur de la rue 
est non seulement fonction de la hauteur de la maison mais, 
ce qui a été Jjusqu'ici entièrement omis, fonction au mème 
degré de l’angle que forme la direction de cette rue avec le 
méridien. 

A hauteurs égales de bàtiments, une ville doit avoir des 
largeurs de rues qui varient à chaque changement d’orientation. 

Au point de vue de l’hygiène urbaine, fixer les largeurs 
de rues sur un plan de ville sans se préoccuper de l’orienta- 
tion est une erreur simplement monstrueuse, contre laquelle 
on ne saurait trop protester. La plupart des règlements fixant 
les dimensions des constructions dans les villes modernes, 
sont à remanier de fond en comble. Le principe de lorien- 
tation des voies publiques et de tous les batiments doit 
devenir la base de toute reglementation. 

Il est important de déterminer dans une ville les voies 
servant au grand trafic, permettant à la fois les traversées 
rapides par transports électriques et le développement intense 
du commerce. Pour les parties de la cité où se concentrent 
uniquement les habitations, on doit réserver des voies propor- 
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tionnées à l’accès de ces habitations. Ces voies doivent ètre 
de construction et d’entretien économiques. Car il est tout à 
fait illogique de faire des rues coùteuses et trop larges. Sui- 
vant l’orientation de ces voies, le complément de largeur pour 
obtenir un éclairage de longue durée par les rayons solaires 
des facades des maisons, doit ètre occupé par des plantations 
sur terrains privés et en retrait de la voie publique. Nous 
avons indiqué le secours que de semblables dispositions 
peuvent apporter à réduire les frais d’expropriations futures 
pour élargissement de rues. 

La séparation des voies de grand et de petit trafic a des 
avantages considérables pour l’habitation et supprime ses plus 
redoutables ennemis: le renchérissement du sol, la poussière, 
le bruit. Elle fixe de plus, pour les Municipalités, une limite 
aux dépenses de voirie, une des plus lourdes charges que 
subit actuellement la collectivité. 

Par synthèse la solution du problème de la ville anti- 
tuberculeuse de l’avenir se trouve ètre: 

1° Dans une methode nouvelle de traces de la chambre 
habitee, premier element de lhabitation, alveole dont se 
compose toute demeure. 

2° Dans les formes de logement constituant l’habitation 
dont les element soudes les uns aux autres, arrivent à con- 
stituer, pour ainsi dire, tous les avantages de la ovie er 
plein air et en pleine lumiere. 

3° Dans le groupement des habitations formant la rue. 

40 Dans le groupement des rues entre elles créant les 
quartiers. 

9° Dans le groupement des quartiers, ayant chacun leur 
caractéristique, qui constituent la cité moderne. 

D’une manière générale il faut analyser au début, sous 
leur forme scientifique, chacune des difficultés du problème 
et répondre au fur et à mesure par une solution technique 
pratique immédiatement applicable. 

Chacun des éléments de l’habitation anti-tuberculeuse 
ayant été détermimé, il reste à en. faire la synthèse pour 
arriver à construire une ville dont toutes les parties, harmo- 
nieusement, liées les unes aux autres, puissent former la Cité 
de l’avenir où l’hygiène sera à la base de la constitution de 
ses moindres details. 
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Die Institution der Schularzte in Ungarn. 


Von Dr. ADOLF JUBA, Schularzt, Mitglied des Unterrichtsrates. 


Unser Vaterland war eines der ersten Linder, welche 
die Institution der Schulàrzte, bereits im Jahre 1886, im In- 
teresse der Schule und Schiler an den éffentlichen Schulen 
einbiirgerten. Weiland Professor Fopor, dessen Denkmal an- 
lisslich des internationellen medizinischen Kongresses ent- 
hillt wurde, gebihrt das Verdienst, die betreffenden Antrige 
gestellt, dem damaligen Minister August Trérort die Vor- 
schlige des allgemein geachteten Forschers verwirklicht zu 
haben. Bis in die jingste Zeit hinein arbeiteten wir Schul- 
irzte auf den Grundlagen, die damals gelegt wurden. 

Unsere Institution der Schulirzte bietet einige Besonder- 
heiten, welche eine kurze Besprechung verdienen. Es kann — 
vor allem — nicht jeder Arzt als Schularzt wirken; er muss 
hiezu, laut Ministerialverordnung vom Jahre 1885, Zahl 48 281, 
hiezu eigens befihigt werden. Die Prifung (14. $) kann ge- 
wohnlich nur nach Hòren eines dreimonatlichen theoretischen 
und praktischen Kurses an den beiden Universitàten Buda- 
pest und Kolozsvar abgelegt werden und nur àusserst selten 
und bei sehr hohen Prifungstaxen kann ein praktischer Arzt 
die Prifung auf Grund privater Vorbereitung ablegen. Im 
Laufe des beinahe vollen Vierteljahrhunderts wurden auf diese 
Weise wenigstens 800 Schulirzte ausgebildet, da an jedem 
der Kurse durchschnittlich 20 Arzte teilnehmen kònnen und 
die Kurse niemals pausierten, vielleicht einmal in Kolozsvar. 
Diese Art der Ausbildung der Schulirzte besteht sonst nir- 
gends, obwohl Herr Professor LieBERMANN, der jetzige Leiter 
des Budapester Kurses, auf dem ersten internationalen schul- 
hygienischen Kongresse in Nirrnberg unter dem Titel: «Uber 
die Aufgaben und die Ausbildung von Schulàrzteny* einen 
Vortrag hielt, in welchem er die ahnliche Ausbildung dem 
Auslande warmstens empfiehlt. 


* Bericht ùber den ersten internat. Kongress fiùr Schulhygiene. 
I. Band, Seite 224—247. 
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Die so ausgebildeten Schulirzte sind berechtigt den Titel : 
«fir Mittelschulen (Gymnasien und Realschulen) befàhigter 
Schularzt und Professor der Hygiene» zu fiihren (24. $) und 
an Staatsmittelschulen kònnen nur solche Arzte angestellt 
werden. Die konfessionellen Mittelschulen kònnen wohl prak- 
tische Arzte als Schulirzte anstellen, aber diese diirfen, man- 
gels pidagogischer Vorbildung, Hygiene nicht unterrichten. 
Die Zahl der wirklich angestellten Schularzte ist im Hinblick 
auf die grosse Anzahl der Ausgebildeten eine keine besonders 
grosse. Im Jahre 1904,5 war, laut den Jahresberichten der 
200 Mittelschulen, nicht viel mehr als die Halfte mit Schul- 
îrzten (118) versehen, von denen mehrere nicht befàhigt waren 
und einige an mehreren Schulen wirkten. Ausserdem haben 
Schularzte die hòoheren Tòochterschulen, endlich die Lehrer- 
und Lehrerinnen-Priparandien, wo sie aber hauptséchlichst 
als Internatsérzte wirken. Eingerechnet die beilàufig 20 Schul- 
îrzte, die an den hauptstàdtischen Madchenbirgerschulen den 
obligaten Hygieneunterricht als Stundenlehrer versehen, hiebei. 
aber keinerlei schulaàrztliche Funktion ausiben, ferner die 
wenigen Arzte, die an Privatschulen schulirzilichen Dienst 
tun, so kann fiiglich behauptet werden, dass von ausgebildeten 
500 Schularzten vielleicht ein Viertel, an 200, Anstellung ge- 
funden haben. Die ibrigen missen sich mit dem Titel be- 
gniigen, der sich auf érztlicher Tafel ganz schòn ausnimmt, 
insbesonders wenn das Schwergewicht auf den «Professor der 
Hygiene» gelegt wird. 

Uber die Zahl der angesteliten Schulérzte wird vielleicht der 
Sekretàr der Vereinigung der Schulàrzte Herr Dr. WALDMANN, 
genaueren Aufschluss geben kònnen, der anlàsslich des ersten 
Kongresses der ungarischen Schulàrzte in Pozsony (1907), 
die Jahresberichte simtlicher Mittelschulen, Biùrgerschulen 
und Priparandien einer Durchsicht unterzogen hat. Der im 
Druck erschienene Vortrag* enthélt leider keine Zahlenanga- 
ben und der Umstand, dass gerade der am Sitze des Kon- 
gresses in Pozsony an der israelitischen Knabenbùrgerschule 
wirkende Schularzt — als einziger meines Wissens — keine 
Erwihnung gefunden hat, berechtigt zu begriindetem Zwei- 
fel, ob er wirklich zu einem Resultat gekommen ist. 

An den Volksschulen wirken keine Schulîrzte, ausgenom- 


* Egeszseg, 1907. Selte 220 —-226. 
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men einige Privatschulen und 1-2 sichsische Kommunal- 
schulen. Die grosse Anzahl der ausgebildeten Schulàrzte, die 
sich doch irgendwo in den Stidten und Dorfgemeinden nieder- 
gelassen haben, war nicht imstande Propaganda hiefir zu 
machen. Das Unterrichtsministerium hatte die Absicht, an den 
gròsseren staatlichen Volksschulen in den Provinzstàdten 
Schularzte anzustellen, wozu Kinder- und Augenàrzte, ferner 
die fùr Mittelschulen diplomierten Schularzte den Vorrang 
hétten (25. S), welche nach jeder Klasse (gewòhnlich zehn, 
Maximum zwanzig Klassen) 40-40 Kronen erhalten hàtten 
(24. S); es liess von dem Unterrichtsrate ein Statut, beste- 
hend aus 25 Paragraphen, ausarbeiten und eine diesbeziig- 
liche Verordnung erschien im Jahre 1906 (Z. 14532). Aber 
zur Anstellung von Schulirzten an den Volksschulen kam es 
doch nicht, weil die Vereinigung der Schulirzte dagegen 
Stellung nahm, teils weil ihre Rechte angeblich nicht ge- 
wahrt wurden, obwohl sie nur fiir Mittelschulen berechtigt 
sind und obige Verordnung eigentlich eine Erweiterung dieser 
Rechte brachte, teils weil sie die Bezahlung als gering er- 
achteten, obwohl die Besoldung eines Schularztes an einer 
Sklassigen Mittelschule 400 Kronen betrigt, wovon fir den 
wochentlich 2stindigen Hygieneunterricht 200 Kronen ab- 
gerechnet, per Klasse nur 25 Kronen entfallen, an Schulen 
mit mehr Klassen noch bedeutend weniger. Sicherem Ver- 
nehmen nach, wird die Hauptstadt Budapest alsbald Schul- 
irzte an ihren samtlichen Volksschulen anstellen — die Vor- 
bereitungen sind getan; ob sie aber den Schulàrzten mehr 
als 40 Kronen pro Klasse zahlen wird, kann durchaus nicht 
als wahrscheinlich angesehen werden. 

Die Schulérzte arbeiten noch immer auf Grund der An- 
weisung von 1887 (Zahl 44 250), welche Herrn Professor Fopor 
zum Verfasser hatte, vom Herrn Dr. ScnuscHnY in der Zeit- 
schrift  fiir Schulgesundheitspflege veròffentlicht und  allge- 
mein, so vom Herrn Professor LeupuscHER in Weimar, als 
mustergiltig anerkannt wurde. Ich kann fiiglich behaupten, 
Je mehr ich mich mit der Schulhygiene beschàftige, desto 
mehr iiberzeuge ich mich von der Griindlichkeit dieser An- 
weisungen, insbesonders des zweiten Teiles, welcher sich mit 
der Schilerhygiene befasst, wohingegen der erste (iber das 
Schulhaus) und dritte Teil (iiber den Unterricht der Hygiene) 
den Anforderungen weniger entspricht. 
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Und trotz der Ausbildung der Schularzte an speziellen 
Kursen und trotz der ausgezeichneten Anweisungen, besteht 


die ganze Institution der Schularzte sozusagen auf dem Pa- 


pier. Mit dem fertigen Schulhaus kann der Schularzt nichts 
mehr machen, von der Schilerhygiene werden nur die Be- 
stimmungen tber die Turnbefreiungen und periodischen Augen- 
untersuchungen auf Trachoma allgemein befolgt, eine geringe 
Anzahl Schularzte befasst sich mit der mehr-minder eingehen- 
den Untersuchung der Schiler, mit der Revaccination, obwohl 
dies gar nicht ihre Aufgabe ist, sondern die des Amtsarztes, 
und ganz  wenige halten wéochentlich eine Sprechstunde. 
Kohlensaurebestimmungen der Schulluft unternahm kein ein- 
ziger in den Schuljahren 1903/4 und 1904/5, Wasserunter- 
suchungen einer, obwohl alle Oberrealschulen (25) mit teil- 
weise grossartigen chemischen Laboratorien versehen sind. 
Nur der fakultative Hygieneunterricht wird pinktlich erteilt, 
wenn auch an vielen Orten aus den wéchentlich zwei Stunden 
eine geworden ist. Herr Professor LieBERMANN konnte in seiner 
Festrede anlisslich des zehnjihrigen Bestandes der Vereini- 


gung der Schularzte,* 24. Oktober 1905, nur dasselbe traurige 


Lied anstimmen mit der Hoffnung, dass eine Besserung nur 
dann zu erwarten, wenn die Lage «absurd» geworden sei. 
Die Ursachen dieser traurigen Lage sind vor allem in 
der schwachen Besoldung der Schulirzte zu suchen. Sie war 
schon im Beginne eine geringe, 400 Kronen. Seitdem haben 
sich die Mittelschulen bedeutend entwickelt. Wenige Mittel- 


schulen haben nur 8 Klassen, 10-12 ist die Regel, ja in der 


Hauptstadt haben wir figgliche Doppelgymnasien, mit 16 Klas- 
sen, und das Gymnasium, an welchem ich zu wirken die Ehre 
habe, als gròsstes des Reiches der Stefanskrone, gar 18 Klas- 
sen mit mehr als elfhundert Schilern. Mit dem Anwachsen 
der Schilerzahl ging die leichte Ubersichtlichkeit der kranken 
Schiler verloren und da die Anweisungen iber die Art der 
Aufzeichnung der bei den Schilern gefundenen Krankheiten, 
Gebrechen etc. gar keine Bestimmungen enthalten, blieben 
die Untersuchungen der Schiler zumeist einfach weg. 
Anliufe zur Besserung wurden zweimal gemacht. Herr 
Professor Fopor stellte die Kabinettsfrage: entweder stelle 
man die Kurse ein oder man verbessere die Lage der Schul- 


* Egészség, 1906. Seite 29—39, 
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iirzte. Die daraufhin fertiggestellten Elaborate traten nicht ins 
Leben, sein Tod und das Ableben des Dezernenten kam da- 
zwischen. Ein zweitesmal wurden die Anweisungen ete. von einer 
Kommission umgearbeitet und auf deren Wunsch fiir ]eden 
Schiler ein Personalbogen entworfen, der ihn an allen Klassen 
und Schulen — bei uns wandern die Schiler sehr — begleiten 
sollte; aber auch aus diesen Arbeiten wurde nichts. 

Theoretisch befasste sich mit der weiteren gedeihlichen 
Entwicklung der Institution der Schulàrzte besonders Herr 
Professor LIieBERMANN in seiner oben erwihnten Festrede 
(1905). Er stellte folgende Forderungen auf: 

1. Hygiene soll als Pflichtgegenstand nicht nur in den 
Mittel-, sondern in sàmtlichen Schulen gelehrt werden. 

2. Jede Schule sei zu versehen mit den entsprechend 
ausgeristeten Laboratorien, welche zum praktischen, anschauen- 
den Unterricht der Hygiene nòtig sind. 

3. Jeder Schularzt und Professor der Hygiene werde als 
ordentlicher Professor angestellt, mit einer Besoldung, welche 
cine Existenz ohne materielle Sorgen gewdhrleistet und er- 
moglicht, dass er sich nur seiner erhabenen Aufgabe widmen 
kann. 

4. Der Schularzt und Professor der Hygiene' sei in der 
Lage, alles, was er im Interesse der Schulhygiene fiir not- 
wendig halt, in der Praxis zur Geltung zu bringen. 

Also Schularzt im Hauptamte, ein beamteter Schularzt, 
der sich mit der arztlichen Praxis nicht befassen kann, der 
Dispositionsrecht besitzt, wire das Wiinschenswerte, ganz 
abgesehen vom Punkt 1 und 2, die damit in gar keinem 
innigen Zusammenhange stehen und welchen auch bei der 
gegenwàrtigen Schulorganisation teilweise entsprochen worden 
ist und teilweise entsprochen werden kann. Meines Wissens 
wurden keine ernsthaften Schritte unternommen, damit dieser 
Plan verwirklicht werde. In dem Vortrag, welchen ich auf 
dem zweiten internationalen schulhygienischen Kongress in 
London (1907, August) gehalten habe,* sprach ich mich, auf 
Grund meiner Erfahrungen und aus theoretischen Grinden, 
entschieden gegen den Schularzt im Hauptamt aus. Noch 
weniger Anklang fand eine spilere Idee des Herrn Professors, 


* Schularzt ein Haupt- oder Nebenamt? Zeitschrift fiur Schul- 
hygiene. 1908. 
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dass der Schularzt, um ein hòheres Einkommen zu erreichen, 
auch den Turnunterricht ibernehmen méoge, so dass diese 
Anregung fiiglich als abgetan betrachtet werden kann. 

Dass kein ernsthafter Versuch mit einem Schularzt im 
Hauptamt gemacht wurde, daraus kann durchaus nicht dem 
Ministerium fiir Unterricht ein Vorwurf gemacht werden. Im 


. Gegenteil, jeder ungarische Minister fir Unterricht, insbeson- 


dere der gewesene Unterrichtsminister Graf ALBERT APPONYI 
und sein Staatssekretàr Vigror v. MoLnAR, unterstitzten be- 
reitwilligst jedes Bestreben, welches die Schulhygiene vor- 
wértszubringen verspricht. Als bester Beweis diene der Um- 
stand, dass mir, dem einfachen Schularzte, die Moglichkeit 
geboten wurde an der gròssten Mittelschule der Stefanskrone 
(Staatsgeymnasium VII. Bezirk, Istvanstrasse) als Schularzt im 
Nebenamt, ohne Dispositionsrecht, zu wirken, auf Grund 
einer zeitweiligen Dienstordnung, welche nun in jeder Rich- 
tung praktisch erprobt wird. Gelingt es mir zu beweisen, dass 
an der gròssten Mittelschule ein Schularzt im Nebenamt ent- 
sprechen kann, so entfàllt die Notwendigkeit der beamteten 
Schularzte von selbst. Die Bezahlung betrigt 3520 Kronen, 
berechnet auf Grund der veranschlagten wòchentlichen Dienst- 
stunden. 

Dieser schulàrztliche Dienst suchte nun in dem verflos- 
senen, dem ersten Schuljahre, in drei Richtungen dem ge- 


steckten Ziele gerecht zu werden. Das Ziel bildete nicht nur, 


jeden Schiller von den Gefahren des Schulbetriebes und der 
Anhaufung von Schillern zu bewahren, sondern die gesund- 
heitliche Entwicklung der Schiler zu beobachten, die Schéd- 
lichkeiten, von woher sie immer stammen, aufzudecken und 
wombglichst zu beheben, die Schiller zu einer hygienischen 
Lebensweise zu erziehen. Also nicht allgemeine Schulhygiene 
wird betrieben, sondern womòglichst eine individuelle. Ohne 


| mich viel in theoretische Erwigungen einzulassen, kann nie- 


mand dem Staate das Recht bestreiten, sowohl in seinem, 
als auch im Interesse des Schiilers, die gedeihliche Entwick- 
lung der Jugend zu ilberwachen. An den vorhergehenden Be- 
sprechungen nahm ausser dem Direktor der Anstalt, Herrn 
Pau TimAr, der Ministerialsekretàr Herr Dr. STtEFAN Szucs, 
ein gediegener Schulmann, regen Anteil. Der Professoren- 
kòrper der Schule gewahrte meinem Bestreben die grosste 
Zuvorkommenheit und Unterstitzung. 
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Der erste Teil der Obliegenheiten bezieht sich auf das 
Schulhaus, welches getrost ein hygienisches Prachtgebéude 
genannt werden kann; gemichliche Stiegen, sehr breite, helle 
Fluren, leicht erreichbare Klosette, vor allem aber helle, 
fusserst helle, bis in die letzten Winkel helle Schulràume, 
deren . elektrisches Ghihlicht bei dem Vormittagsunterricht 
nie benòtigt wurde. Undurchlissiger Bodenbelag (Doloment), 
Niederdruckdampfheizung, Zu- und Abluftkanàle mit vor- 
erwirmter Luft, umkippbare Fenster, nebst kleinéen Fenstern 
fir Winterliftung, erginzen die Einrichtung. Ein riesiger Turn- 
saal, mit teilweise schwedischen Geròzten, ein immenser Hof 
als Spielplatz, welcher jedoch noch nicht geordnet ist, dienen 
der kòrperlichen Erziehung, obwohl die Front des Schul- 
hauses auf den Stadtwald sieht, welcher gute Luft sichert. 
(Fiùr den winterlichen Schwimmunterricht wurden auf unsere 
Bitte ermissigte Karten einer privaten Badeanstalt verabfolgt.) 
Neben diesen grossen Vorziigen schrumpfen die kleinen Nach- 
telle zusammen, welche wohl vermeidbar gewesen wàren, 
wenn man den Rat eines erfahrenen Schularztes eingeholt 
hatte und welche teilweise noch verbesserbar sind: Binke 
mit ibergrosser Plus-Distanz, ungenigende Trink- und Wasch- 
gelegenheit, der Umstand, dass nur ein Teil der Uberròcke 
auf den Fluren Platz fand und der Rest weiter in die Klassen 
gebracht werden musste usw. 

Notwendig ist nun dieses Prachtgebiude in solchem 
Stande zu halten, dass die verdorbene Luft, das Heizen, der 
Staub, die Klosette etc. die Gesundheit der Schiler nicht be- 
eintrachtigen. Zur Kontrolle der Reinigung wurde jeden Sonn- 
tag Reinlichkeitsvisite vorgenommen und alle Ràume bis in 
die letzten Winkel durchgesehen, besonders die Heizkòrper, 
Spucknépfe und Binke. Zur Kontrolle der Heizung erhielt in 
Jeder Klasse ein Zògling einen Thermometer und ein Heft, 
in welches er die Temperatur dreimal tiglich (8—10—12 Uhr) 
eintrug; auf diese Weise war es méoglich, die Grosse des 
Heizkòrpers vergròssern oder verkleinern zu lassen. Die 
Wirmegrade waren — des Neubaues wegen — im allgemeinen 
um 18° C. herum. Die Luft erwies sich als gut sowohl im 
Winter, als auch im Sommer; die Ventile wurden ent- 
sprechend gestellt. Eine Untersuchung der Schulluft auf 
Kohlensàure erwies sich als iberfliissig, welche Ansicht auch 
der Stadtphysikus Dr. ALEXANDER SzaBò, selbst ein dusserst 





3 î o gie )YL 
Die Institution det Schulàxzte in Ungazn 299 


tiichtiger Schularzt, teilte. Die Reinlichkeit wurde von den 
Schilern durch freundliches Anspornen auf das Gewissenhat- 
teste ausgeibt: selbst um 12 Uhr fand man kaum Papier- 
fetzen und Speiseiberreste auf den Fluren, unter den Binken. 
Obst und fette Speisen mitzubringen wurde verboten ; Ord- 
nung hielten die Jungens in ihrem eigenen gesundheitlichen 
Interesse. 

Kurze Aufklàrungen iber das Verbreiten der Tuberkulose 
durch den Staub, des Typhus und der GCholera durch unreine 
Klosette geniigten vollig. 

Ausser diesen Aufklirungen betraf der zweite Teil der 
Obliegenheiten den ‘/ygienischen Unterricht. Dieser, die 
Sexualkrankheiten inbegriffen, wurde den beiden siebenten 
Klassen in wéòchentlich je zwei Stunden gegeben; zu diesen 
fakultativen Kursen meldeten sich je 40 Schiler. Da ein 
hygienisches Museum noch nicht zur Verfiggung steht — das- 
jenige, welches ich fiir die Pariser Weltausstellung und die 
Londoner ungarische Ausstellung zusammenstellte, blieb an 
meiner friiheren Dienstesstelle zuriick —, so konnte der Un- 
terricht nicht so anschaulich gegeben werden, als ich wiinschte. 
Dafirr wurden die von mir seit jeher mit Freude betriebenen 
Besuche in hygienisch wichtigen Offentlichen Anstalten (Ka- 
nalisation, Wasserwerk, Schlachthaus, Milchhalle, Sanatorium 
fur Tuberkulose usw.) weiter veranstaltet. Auch die ibrigen 
. Klassen erhielten zeitweise eine Stunde iber ein Thema, 
welches die Klasse besonders interessierte; so die ersten 
Klassen iber das Verhalten in der Schule und zu Hause, 
spàter uber das Zigarettenrauchen, den Sport, Cholera, welche in 
Russland witete; die Schiler der hòheren Klassen ilber Be 
rufswahl, Tuberkulose, die der achten Klasse gar drei Vor- 
tràge iber die sexuellen Krankheiten. Ich huldige durchaus 
nicht der Meinung, dass. man mit diesen Aufklàrungen bis 


nach der Reifeprifung warten muss; dann kommt — nach 
meinen Erfahrungen — jede Aufklirung bei uns bereits zu 
spat. 


Der wichtigste Teil der Obliegenheiten bezieht sich jedoch 
auf die Kontrolle der gesundheitsgemdassen Entwicklung der 
Schiler. Kein Mittel blieb unversucht, um die Gebrechen und 
Krankheiten entdecken zu kònnen. Am Schulbeginne wurden 
diejenigen ausgefragt und mit Ratschligen beteiligt, die ùber 
Seh- oder Hòrschwéache, Sprechfehler klagten, die Nummer 
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ihrer Augengliser notiert, ebenso die Namen derjenigen, die 
Betreiung vom Turnen, Zeichnen, Schònschreiben etc. ver- 
langten und erhielten. Notiert wurden ferner die Internisten. 
die Eisenbahn- und Kostschiiler; die Wohnungen der letzteren 
wurden — mit Ausnahme einer — untersucht und wo nòtig, 
Abhilfe geschaffen. Eine Rige, wenn die Kleider, Biicher un- 
ordentlich gehalten worden, ein Lob im entgegengesetzten 
Falle, niitzten mehr, als stundenlanges Sprechen in der 
Schule. 

Jeder Schiller konnte tiglich in den Schulpausen àrzt- 
lichen Rat fragen, ordiniert. wurde prinzipiell nicht, ausge- 
rommen bei Unfallen, Wunden, Nasenbluten ete., aber An- 
weisung gegeben, wohin er sich zu wenden hat, armen Schi- 
lern sogar eine Empfehlung an die Klinik, Zahnklinik etc. 
mitgegeben. Besonders Herrn Dr. Joser STuRM, Assistenten 
der zahnàrztlichen Klinik, sind wir zum grossen Danke ver- 
pflichtet. Bei dieser Gelegenheit kamen auch die von den 
Professoren gesendeten Zòglinge zur Untersuchung und auch 
diejenigen, deren Atteste iber Schulversiumnisse einer Auf- 
klirung bedurften. Diese Atteste wurden wéchentlich einge- 
liefert, durchgesehen und wenn sich solche Krankheiten er- 
gaben, welche heilbar sind, als Kopfschmerz, unregelmàssiger 
Stuhl, Nasenbluten, Zahnweh usw., das Heilen angeordnet 
und regelrecht kontrolliert. Néòtigenfalls wurden diejenigen 
Schiller, welche viel zu oft die Schule versàumten, in ihrer 
Wohnung besucht, wozu das Gesetz (1876. XIV. Gesetzartikel, 
34. $) die Erlaubnis gibt; einige Schiler wurden als Schul- 
schwéanzer entlarvt und den ibrigen die Lust dazu benommen. 

Diesem Zwecke, dem friihzeitigen Erkennen der Krank- 
heiten, dienten die regelmissigen Besuche, monatlich einmal, 
der Turn- und Schònschreibe-Stunden jeder Klasse, wozu ich 
die Anregung noch Herrn Professor Fopor zu verdanken habe. 
Jeder Schiller wurde jihrlich einmal gemessen und gewogen 
und zweimal der Brustumfang gemessen. Endlich wurden in 
diesem Jahre die Schiller der zehn unteren Klassen auf Haut- 
krankheiten, Zihne, Halslymphdriissen, Rachitis des Brust- 
korbes, Wirbelsàule untersucht und somit die Blutbeschaffen- 
heit, Ernihrungszustand notiert. Die entsprechenden Anwei- 
sungen wurden schliesslich gegeben, und in vielen Fallen die 
Eltern, welche unserer Einladung willig folgten, auf die Ge- 
brechen aufmerksam gemacht. Durch giitliches Zureden, Klar- 
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legen der Folgen gelang es, alle Eltern von der Heilung der 
Blutarmut, der Nasengeschwire, dem Fiillen der Zahne etc. 
zu iberzeugen. Behandelt wurden die Schiller — wie ge- 
sagt — nur in Ausnahmsfàallen; die Schuldiener und deren 
Familien aber alle, im Interesse der Schule. 

Alle Aufzeichnungen, alle Versiumnisse, Infektionskrank- 
heiten, Befreiungen usw. wurden in den Personalbogen der 
Schiller —- das Hauptbuch der Schule — eingetragen. Diese 
Arbeit war in diesem Jahre eine riesige, da Personalbogen 
von zirka 1000 Schilern auszufiillen waren (fur die jetzt Ma- 
turierten war es iberfliissig, ansonsten 1100 Personalbogen 
gewesen wédren). Eben zum Beginne des Kongresses bin ich 
mit dieser Arbeit fertig geworden; im néchsten Schuljahre 
werden nur die Personalbogen der neuen Schiiler angelegt 
werden missen, und wenn diese Einrichtung an allen Schulen 
ùublich wére, so bedirften nur die Schiler der ersten Klasse 
eines neuen Personalbogens, hingegen die der ilbrigen von 
der friiheren Schule einverlangt werden kònnten. 

Ausserordentliche literarische Arbeiten im  verflossenen 
Schuljahre erlaubten mir nicht, dass ich die Zeit, welche zum 
Aufarbeiten der Statistiken etc. nòtig ware, hiezu verwende. 
Hoffe aber, den detaillierten Bericht dem Pariser schulhygie- 
nischen Hongsesa vorlegen zu kònnen. Von diesem Schuljahre 
an — da die Personalbogen zumeist angelegt sind — wird 


| es ganz leicht mòglich sein, alle Eintragungen, alle Statistiken 


und Berichte bis zum Schlucse des Schuljahres fertig zu stellen. 

Auf die Frage, wie viel Zeit zu diesen vielseitigen Ob- 
liegenheiten nòtig. gewesen, kann ich auf Grund der detail- 
lierten Aufzeichnungen folgenden Aufschluss geben: Wahrend 
des Schuljahres nahm der schulaàrztliche Dienst in den zehn 
Monaten, von Anfang September bis Ende Juni zusammen 
878 Stunden in Anspruch, hiezu kommen in den Ferien durch- 
schnittlich tiglich zwei Stunden, also insgesammt 1002 Ar- 
beitsstunden, wozu noch etwa 50—60 Arbeitsstunden fir die 
Statistiken, Berichte zu rechnen sind. 

In dem jetzt beginnenden Schuljahre beabsichtige ich 
tiglich von 10 bis 1, selbst 2 Uhr, also vormittags 3-4 Stun- 
den in der Schule zuzubringen, Sonntags 2 Stunden, nach- 
mittags wéchentlich 4 Stunden Unterricht erteilen und tàglich 
1-2 Stunden dem Aufsuchen der Schiiler, den Ausfliigen zu 
widmen. 7 
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Die guten Resultate dieser intensiven. Beschéaftigung mit 
der Entwicklung ‘der. Schiler zeigen sich bereits. und hoffe 
ich im Laufe der folgenden Jahre statistisch. nachweisen zu 
kéonnen. Die Genugtuung. habe ich bereits, dass die Schiler 
von der Zweckdienlichkeit :meines. Handelns iberzeugt: sind 
und in jeder Beziehung Vertrauen gefasst haben. 

Mit dem Wunsche, dass #hnliche Bestrebungen an den 
iibrigen Mittelschulen der Hauptstadt und des Reiches ermòg- 
licht werden, dass. die Art und Weise des intensiven schul- 
iirztlichen Dienstes weiter ‘ausgebaut, vervollkommnet werde, 
mit der Hoffnung auf ‘eine bessere Zukunft ‘schliesse. ich 
meinen Bericht iber den jetzigen traurigen Stand der Schul- 
arztfrage bei uns. Die Unterstitzung derartiger Bestrebungen — 
davon kann ich: jeden versichern —.wird das Ministerium fur 
Unterricht immer als seine Aufgabe. erkennen. 

Auf. Grund meiner Erfahrungen und des Studiums dei 
auslindischen Verhéltnisse, komme: ich zu Neca Schluss- 
folgerungen : 

1. Jede Mittelschule, tibetano jede Schule, braucht einen 
tichtigen, gut ‘bezahlten Arzt.im Nebenamte ‘als ‘Schularzt, 
der insbesondere .die gesunde Entwicklung der Schiiler ver- 
folge, in' den Mittelschulen auch Hygiene: unterrichte. 

2. Jeder Schiller erhalte einen Personalbogen; der ihn von 
Klasse zu Klasse, von Schule zu st — bis Zur Reifes 
prifung - begleite. i : i SuSE #0 

3. Die Kurse zur, Ausbildung- der. Schularzie) srenitadia zum 
Selbstzweck: geworden, mégen ‘‘aufgelassen “werden; dafiùr 
nìégen entsprechend: vorgebildete  Arzte, namentlich ‘Kinder- 
und Augentirzte, an der Seite anerkannter Schulàrzte. prakti- 
schen Dienst leisten und hienach einer Prifung unterzogen 
werden. | 


PE A 


A 


505 


Hecto* Czistiani: Le casieè sanitaite de l’habitation 


‘Le casier sanitaire de l’habitation' “dans e 
Canton. de (Genève. 


Par M. le Dr. HECTOR CRISTIANI, Professeur d' Hygiène_à l Universitéjde 

Genéve, Directeur du; Service Cantonal d’Hygiène, et M. CAMILLE 

MARTIN, Privat-docent à l’Université de Genève, Architecte chargé du 
contròle technique du Casier sanitaire de l’Habitation de Genève. 


L'influence du logement sur la santé publique est aujourd'hui 
reconnue par tous les hygiénistes. Parmi les devoirs qui in- 
combent aux administrations publiques, celui de poursuivre 
les habitations malsaines est donc ‘un des plus importants. 
Pour atteindre ces logements meurtriers, il faut:les connaître; 
il faut pouvoir établir d’une fagon indiscutable que les con- 
ditions hygiéniques défectueuses d'une maison ont des consé- 
quences fàcheuses pour la santé de ses habitants. Tel est le 
but que cherche à remplir le Casier sanitaire de l’habitation. 
Cette institution: qui fonctionne depuis nombre d'années, sous 
des formes différentes, dans plusieurs ‘villes. d'Europe, qui a 
été établie en particulier à Paris dès 1893 d'une facon très 
remarquable, n'est cependant pas encore connue comme elle 
mériterait de l’étre. On nous ‘permettra d en rappeler  briève- 
ment l’économie générale. 

Le casier sanitaire consiste en un. répertoire de fiches 
permettant d’apprécier en tout temps la qualité d'un immeuble 
au point de vue sanitaire. Chaque maison d'une ville possède 
un dossier qui contient des indications sur son plan et ses 
dispositions intérieures (cours; écoulement des eaùx, ete.), sur 
les.cas et les décès par maladies transmissibles survenus 
chaque jour; sur le nombre des habitants par appartement et 
sur les interventions de l’administration sanitaire (enquéte, 
désinfeetions, travaux, ete.). > 

L'établissement d’une collection de Jo deo semblables 
nécessite: évidemment ‘ùn' travail considérable, dont la durée 
varie selon la quantité de renscignements collationnés et de 
l'importance des villes où il est entrepris. En outre, pour que 
le Casier sanitaire acquière toute sa valeur, il faut ‘qu'il soit 
constamment tenu' à jour, toutes les reconstructions ou trans- 
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formations d'immeubles doivent y étre transcrits, tous les 
mouvements de la population doivent y étre notés. Il ne suffit 
pas en effet de dresser, à un moment donné, la statistique 
sanitaire d’une ville; il faut que l’'enquéte soit permanente, 
car c'est précisément sa continuité qui permet d’en dégager 
des legons utiles. 

Quels sont les résultats qu'il est permis d’espérer du 
groupement et de la comparaison de documents semblables? 

Le Casier sanitaire fournit tout d’abord des données sur 
la densité de la population dans chaque maison. Il indique 
ensuite la répartition topographique des maladies transmis- 
sibles et les décès qu'elles entraînent, Autrement dit, il per- 
met de découvrir les maisons où la mortalité et la morbidité, 
par rapport au nombre d’habitants, est la plus forte. 

On a pu ainsi reconnaître qu'è Paris, les décès par tuber- 
culose sont nettement localisés. Il y a des îlots, des  rues et 
des maisons tuberculeuses qui constituent de véritables foyers. 
Le Casier permet enfin de constater si les maisons particu- 
culièrement meurtrières, présentent des défectuosités constan- 
tes, au point de vue de la construction et des installations 
intérieures. Toujours à Paris, l'on a pu remarquer que les 
îlots et les maisons relevés comme foyers de tuberculose ont 
tous les mémes caractéristiques: rues étroites, cours de sur- 
face insuffisante, bordées de bàtiments élevés et autres dis- 
positions de construction ne permettant pas aux rayons du 
soleil de pénétrer dans les locaux habités. 

Le Casier qui est, en somme, le journal sanitaire quoti- 
dien d'une ville, est donc un instrument d’investigation de 
premier ordre. 

Sans doute, il ne remédie pas aux maux. qu'il signale. 
Mais il simplifie la tàche de ceux qui travaillent à améliorer 
le logement, en ce sens qu'il leur montre clairement la voie 
à suivre. Il est le point de départ nécessaire de la lutte contre 
les maladies transmissibles. | 

En remplagant les hypothèses, les vues de l’esprit par 
l’observation. systématique et impartiale, seule capable de 
fournir des données positives, les administrations qui ont la 
charge de défendre la santé publique peuvent agir à coup sùr. 

Elles savent quels sont les quartiers non susceptibles 
d'amélioration et dont il faut prévoir la reconstruction complete 
à bref délai; elles connaissant les maisons qu'il suffirait de 
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modifier ou d’entretenir pour les rendre habitables, elles peu- 
vent enfin déduire des faits révélés par le Casier sanitaire, 
les bases d'une règlementation plus rationnelle de l’habitation 
et de la construction. 

Le Grand Conseil de la République et Canton de Genève 
a voté en 1908 une loi instituant dans le Canton un Casier 
Sanitaire de l’Habitation et le Conseil d'Etat a chargé le Ser- 
vice cantonal d'Hygiène d’en diriger l’exécution. 

Organisation: Dans le but d’obtenir un établissement 
rapide de ce Casier — notamment de la feuille N° I— nous 
avons proposé et obtenu la nomination temporaire de $ ins- 
pecteurs techniciens du Casier sanitaire et d'un architecte 
chargé du contròle technique des feuilles de description éta- 
blies par ces techniciens. 

Pour notre organisation nous nous sommes inspirés de 
celle du Casier sanitaire de Paris en apportant quelques modi- 
fications et quelques perfectionnements. Le nombre des feuil- 
les qui compose le dossier de chaque maison est moins grand 
qu'à Paris; il est porté à 4au lieu de 7, mais les détails qui y 
sont contenus sont beaucoup plus nombreux. 

Ces quatre feuilles sont: ì 

N° I. Description de l’immeuble. 

« 2. Statistique démographique et sanitaire. 

« 5. Interventions officielles. 

« 4. Maisons insalubres — enquéte sanitaire. 

Ces feuilles réunies dans une couverture — la chemise 
de maison — forment le dossier de la maison. L'ensemble des 
dossiers d'une méme rue, réunis dans un carton classeur, 
constitue le dossier de la rue. 

L'examen de ces différentes feuilles permet de se rendre 

compte des renseignements qu’elles sont destinées à fournir, 
de manière qu'il est inutile d’'en donner une description 
ultérieure. 
_--. Les trois premières feuilles de chaque dossier sont éta- 
blies pour toutes les maisons et la quatriéme n'est remplie 
que pour les maisons insalubres, c’est-à-dire pour celles qui 
par les renseignements fournis par les trois premières feuilles, 
montrent qu'elles présentent des causes d'insalubrité. 

De ces quatre feuilles, la première est exécutée par le 
personnel mentionné plus haut et nommé temporairement à 
cetle occasion et les trois autres sont exécutées par les soins 
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du personnel permanent ‘du Service d’hygiène; la deuxième 
d’après les indications du personnel médical attaché au Ser- 
vice de prophylaxie; la troisième d’après les rapports fournis 
par différents fonctionnaires chargés de donner suite aux 
plaintes concernant les habitations et aussi d’après les ana- 
lyses faites par les laboratoires de chimie et de bactériologie 
du Service (eaux, sol, ‘air, Da: et par le Service de désin: 
fection. | i 
La quatrième feuille, qui n’est exécutée que pour les 
maisons insalubres, est établie par notre Service de génié 
sanitaire (ingénieur et architecte hygiénistes). | 
Execution: L’établissement de la feuille N° I, description 
de l’immeuble, est assurément la: partie la plus compliquée 
de toute l’institution, aussi a-t-elle attiré toute notre attention: 
En effet, il ne suffit pas de fournir & des techniciens 
meme très capables, ‘un formulaire en les’ chargeant de le 
remplir; ces formulaires: sont trop compliqués pour qu'ils 
puissent étre exécutés sans insfructions précises.et détaillées. 
La première difficulté consiste A faire le relevé cadastral. 
Pour éviter à nos fonctionnaires la nécessité de recourir è 
d’autres bureaux pour faire ce relevéj nous ‘avons commencé 
par faire exécuter une copie di cadastre de tout le canton, 
de manière que ce travail. puisse étre exécaté ‘ dans nos 
bureaux mémes; pour la ville de Genève, cette tàche nous a 
été facilitée par le fait qu'il existe ‘une reproduction litho- 
graphique à 1/250, de toutes les feuilles radastrales et nous 
avons pu, en les découpant, joindre à'notre casier ces repro- 
ductions originales. Cette manière de faire a présenté pour 
notre Service, le grand avantage de nous fournir, une fois 
pour toutes, une copie complète du cadastte cantonal. . 
L'autre difficulté ‘et non la moindre, que nous avons voulu 
éviter, consistait dans la difficulté d’obtenir des réponses uni- 
formes el équivalentes dans chaque cas particulier par des 
personnes différentes, de manière A avoir ‘des’ résultats © com» 
parables. , l 720) 
Pour éviter cet inconvénient, nous avons établi des dns 
tructions à l’usage ded inspecteurs techniciens charges de 
remplir les formulaires du Casier sanitaire» où' il était 
déterminé de quelle manière les réponses devaient étre rédigées. 
Budget: L'exécution de notre Casier n'étant pas encore 
terminée, nous ne pouvons pas spécifier exactement quel en 


td 





È 





Le casiet sanitaize de 'l’habitation 307 


a été le coùt total. Nous pensons qu@'une somme de Fr. 16,000 
qu'il faudra peut-étre porter à Fr. 20,000 avec l'imprévu, sera 
suffisante pour tout le Canton. Nous avons procédé avec la 
plus stricte économie, cependant il est à remarquer. que tan- 
dis' quen France M. JurrerAT avait prévu dans un budget 
préventif * pour l’établissement du Casier sanitaire pour des 
petites villes, la somme de Fr. 0:75 pour la feuille de des- 
cription de chaque immeuble, nous avions prévu primitive- 
ment un franc, mais nous avons dù élever la somme pour 
chaque fèeuille & Fr. 2. Il faut cependant tenir compte que ces 
descriptions dans notre Casier sont très détaillées et exigent 
ine visite minutieuse des locaux et des renseignements que 
peuvent seuls fournir les: locataires. 

“Quant aux feuilles de statistique démographique et sani- 
taire et aux interventions du Service d’hygiène, leur établis- 
sement et leur mise è joùr nous sont grandement facilités 
par le fait que ‘notre Service est canfonal, c'est-à-dire  Ser- 
vice de l’Etat et que, comme tel, il agit indépendamment des 
municipalités ; toutes les données statistiques et autres pro- 
vieunent de nos. propres bureaux où nous avons sous notre 
direction le service de prophylaxie et de désinfection, les 
déclarations. de maladies infeetieuses, les constatations des 
décès, les piéavis pour les autorisations de construire et les 
permis: d’habitation ‘et en général tout ce CALA concerne la 
salubrité et la sécurité des habitations. 

Le Canton de Genève compte environ 150,000 habitants ; 
nous comptons avoir complètement exécuté le Casier Sanitaire 
de l’Habitation dans l'espace d'une année. ‘L’expérience que 
nous avons faile jusqu'ici a été favorable ‘è tous les égards 
et nous pensons étre bientòt en possession d’un' moyen sùr 
et puissant qui nous permettra: d'apporter de nouvelles amé- 
liorations è la question si importante et si vitale de l’Hygiène 
de l'Habitation. 


* P. JUILLERAT. Casier sanitaire des maisons, ete. (L' Hygiè ne géné- 
rale et appliquée, 1906, No 1.) 
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Soll die arztliche Untersuchung 
vor Verehelichungen obligatorisch sein? 


Von Dr. BELA MEDVEI, prakt. Arzt in Budapest. 


Es ist eine eigentiimliche, aber der Wahrheit durchaus 
entsprechende Tatsache, dass in dem Bestreben, all die 
gesundheit eines schidlichen Momente vom Menschen fernzu 
halten, fast vollstindig ausser Acht gelassen wird. — Es ist 
das itiologisch schadliche Moment, welches die Eheschliessung 
kranker Leute bildet, 

Ich habe schon éfters die Gelegenheit benitzt, um all 
den Schaden, der durch die Heirat-kranker Menschen entstehen 
kann, nàher zu beleuchten.  Wer sich dafiùr interessiert, kann 
die Klassifikation der hieraus entspringenden schédlichen 
Mòoglichkeiten in meinem am letzten Budapester Kongress 
gehaltenen Vortrage finden, 

Diesmal will ich mich nur mit der Frage befassen, ob 
mein schon 6fters verlautbarter Standpunkt noch immer stich- 
héltig, ob auch die neuesten Forschungen dafir sprechen, 
dass ein jeder Heiratskandidat vor der Eheschliessung arztlich 
untersucht, und, im Falle bei ihm eine ansteckende Tuber- 
kulose, Syphilis oder Gonorrhceea konstatierbar ist, dem Kranken 
die Eheschliessung verboten werde. 

Die zwei erstgenannten Erkrankungen gehòren namlich 
zu ]jenen, die ich (in meiner Einteilung zur finften Gruppe 
gehòrig) als solche bezeichnete, die sowohl fir die andere 
Ehehélfte durch Ansteckung, als fiir die Nachkommenschaft 
durch Vererbung gesundheitsschédlich erklàrt werden miissen. 

Und gerade dieser letzte Umstand zwingt mich dazu, 
diese Frage aufs Tapet zu bringen. | 

Viele der neuen Forscher bestreiten nàmlich, dass eine 
Erblichkeit bei der Tuberkulose méglich, oder bei Syphilis 
regelmissig wire, und bezeichnen im Gegenteil diese Vor- 
kommnisse als sporadische, nurin Ausnahmefàllen vorkommende 
Eventualitàten. 

Cornet bestreitet ginzlich irgend einen Einfluss der Erb- 
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lichkeit der Tuberkulose und bekennt sich so wie Boe und 
Hesen als Anhénger der Infektionstheorie. 

LarHam bestreitet in seiner «the influence of heredity upon 
tuberculosis» betitelten Arbeit die Erblichkeit der Disposition 
und neigt zur Annahme, dass durch die Abstammung von 
Tbc-Eltern und Ureltern eine gewisse erbliche Immunitàt 
erworben werde. 

Hamm und Scurumpr behaupten, dass die physiologische 
Plazenta ein Filter von gròsster Vollkommenbheit darstelle, 
nachdem sie das Kind einer im 7. Schwangerschaftsmonate 
an Lungentuberkulose verstorbenen Mutter trotz der Anwesen- 
heit von Tbc-Bazillen im maternellen Teile der Plazenta — 
nicht infiziert fanden. Beim Fétus war weder durch mikros- 
kopische Untersuchung, noch durch Tierversuch Tuberkulose 
nachzuweisen. 

BeneKkE und KérBirz sind derselben Meinung in dem 
Berichte, wo sie bei einer bald nach der Friilhgeburt ge- 
storbenen Frau ausser Lungen- und Darmtuberkulose eine 
tuberkulòse Erkrankung der Plazentarstelle vorfanden. Das 
Kind zeigte aber keine Erscheinungen von Tuberkulosis, 
reagierte nicht nach Pirquet und starb nach 3 Monaten an 
Darmverschlingung. Bei der Sektion waren weder makros- 
kopisch noch mikroskopisch noch durch Tierversuche tuber- 
kulòse Verinderungen nachzuweisen. 

Viele bestreiten die Mòglichkeit einer germinativen In- 
fektion, dass gerade der befruchtende Samenfaden der Uber- 
tràger der Tuberkelbazillen und somit auch der schuldige Teil 
der am Fotus sich entwickelnden Tuberkulose ware. 

Ganz richtig sagt aber KrAakmER, dass die placentare Ùber- 
tragung und die germinative Infektion praktisch nur von ge- 
ringerer Bedeutung sind. Nicht die befruchtende Spermatoroon- 
zelle allein, sondern die Samenfliissigkeit im ganzen vermittelt 
die Infektion, die auch postkonzeptionell durch nachtràgliches 
Eindringen des infektiòsen Sàmens in den Uterus erfolgen 
kann. 

Zur Entkréftigung des gegen die congenitale Infektion 
erhobenen Einwandes, dass man bei Neugeborenen so ausser- 
ordentlich selten tuberkulòse Verinderungen vorfindet  — 
kann man so manches ins Schild fiihren. Zuerst kénnen die 
Tuberkelbazillen latent bleiben. 

Hucuenin berichtet z. B. iiber einen Fall, wo sich im B/ufe 
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eines von einer luberkulòsen Mutter stammenden ‘Fòtus durch 
den Tierversuch Tuberkelbazillen nachweisen liessen, wahrend 
sich in den Organen des Fòtus und in der Plazenta weder 
mikroskopisch noch makroskopisch tuberkulòse Verinderungen 
auffinden liessen. Hucuenin zieht daraus den Schluss, dass 
es beim menschlichen Fòtus einen .latenten tuberkulòsen 
Mikrobismus gebe. 
Ja, wir Eat noch weiter gehen. 

îs_ wird doch von verschiedener Seite behauptet, dass 
der Kocusche Bazillus gar nicht der alleinige Erreger der 
Tuberkulose, sondern ein Saprophyt sei. Ich weise nur auf 
Ferrans Berichte, die den Schluss ziehen, dass der Kocnsche 
Bazillus nur als eine der zahlreichen Varietàten anzusehen sei, 
die im Kérper der Tuberkulòsen vorkommen,.und .die alle 
von einem gemeinsamen Stammvater, einem nicht sàuerefesten 
Saprophyten abstammen. | 

Derselben Meinung sind BERNHARD und GONGEROT, MippEn- 
porp und andere. 

Wir sehen also, dass wir nicht einmal die Erreger da 
Tuberkulose genau usa mit Bestimmtheit kennen, aber es ist 
auch nicht eine direkte Infektion durch Tuberkelbazillen zur 
Vererbung der Disposition notwendig. 

Finger zum Beispiel ist der Meinung, dass die ererbte 
Disposition darauf zuriickzufihren ware, dass der Fòtus im 
Mutterleibe infolge Resorption toxischer Stoffe eine negative 
Phase durchmache. i | 

LieBERMEISTER fand bei vielen Phthisikern wihrend des 
Lebens Bazillen im Blute, ohne dass Miliartuberkulose ent- 
standen, und ohne dass metastatische Herde in anderen Or- 
ganen nachzuweisen méglich waren. Er meint, diese Bazillen- 
mengen sind anscheinend nicht hinreichend, um die typischen 
Tuberkel hervorzurufen, sie werden im Kòrper vernichtet und 
durch Freiwerden von Endotoxinen werden toxische Ver- 
ànderungen hervorgerufen. 

Laupouzy behauptete auf dem in Wien abgehaltenen 
Tuberkulose-Kongresse, dass ausser der typischen Tuberkulose 
die germinativ ibertragen wird, auch eine sogenannte Para- 
tuberkulose vererbt werden kònne, die durch Einwirkung von 
toxischen Einfliissen auf das Ei oder den Fòtus zustande 
kommt. Diese sind die fir die Tuberkulose Disponierten, deren 
(rewebe einen guten Néhrboden fiir den Tuberkelbazillus bilden. 
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Laut UnrerBERGER sind nicht die Tuberkelbazillen, die 
beim Befruchtungsvorgange in die Eizelle eindringen kònnen, das 
Wesentliche fiir die Vererbung der Tuberkulose, sondern es 
werden durch die Chromosomen bestimmte Eigenschaften 
von den Eltern und Ahnen auf das Kind ibertragen, die in 
ihbrer Gesamtheit die Disposition zur Phthise ausmachen. Ohne 


| diese Disposition verliuft die Infektion wirkungslos. 


Bernnerm und Dirupart bezeichnen die Gesamtheit der 
Faktoren, die die Tuberkulose-Disposition ausmachen, als 
Prituberkulose. 

Wir sehen also, dass der iberwiegende Teil der Forscher 
die Vererbung einer tuberkulòsen Disposition aufrecht hàlt; 
nennt man diese Paratuberkulose, Prituberkulose oder Dis- 
position, das ist vollstindig irrelevant. — Ja, die radikalsten 
Kontagionisten missen etwas von ihrem schroffen Standpunkt 
nachlassen, und wie Corner selbst eine gewisse Bedeutung 
der Disposition zugeben, nur deuten sie es nach ihrer Auf- 
fassung so, dass die Abkòmmlinge Kranker, durch Tuberkulose 
geschwéachter Erzeuger im allgemeinen schwéchlicher und 
weniger widerstandsfihig sind. Wie Corner behauptet, ist die 
Disposition nichts weiter, als eine gesteigerte Exposition. 

Aber soll es wie immer gedeutet werden, die Tatsache 
steht fest, dass die an virulenter Tuberkulose Erkrankten sowohl 
durch Infektion fiir die andere Ehehàlfte und Familie schàd- 
lich werden — als sie die Ursache der Entstehung einer 
schwéachlichen, entweder durch Tuberkulose schon im Keime 
infizierter oder durch tuberkulòse Disposition kranklicher 
Generation sind, 

Ist es unter solchen Umstinden nicht ratsamer, dass 
solche Leute nicht heiraten? 

HerserTs Forschungen bezeugen doch genigend klar, dass 
erblich belastete Kinder auch dann haufig an Tuberkulose 
erkranken, wenn man sie friihzeitig von den Eltern trennt. 

Es miisste also die Mbglichkeit gegeben werden, zu be- 
einflussen, dass solche der Tuberkulose anheimfallende, 
teilweise durch Vererbung geschwéchte, der fortwdhrenden 
Infektion von kranken Eltern ewig exponierte Kinder in 
je minderer Zahl auf die Welt kémen. 

Es ist doch fiir niemandem ein Nutzen, weder fir den 
Staat, noch fiir die Menschheit, dass krùppelhafte Menschen 
geboren werden, am allerwenigsten aber fiir die kranken 
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Eltern selbst, die mit sich und ihrer eigenen Gesundheit ge- 
niigend iberbirdet sind und im allgemeinen sowohl seelisch, 
wie auch materiell zugrunde gehen miissen. 

Und die andere Ehehàlfte selbst, die ganz ahnungslos 
einen Kranken heiratet und sich selbst der gròssten Gefahr 
der Erkrankung aussetzt. 


Von der Gefahr will ich gar nicht sprechen, der sich der 


tuberkulòse Organismus dali die Strapazen der Ehe  preis- 
gibt. — Nur in den letzten Jahren werden genaue Daten 
dariber gesammelt, und die Aufmerksamkeit der Arzte darauf 
gerichtet, wie die Graviditàt die Tuberkulose beeinflusst. Sehr 
traurig lauten die Antworten auf diese Frage. RosrHorx und 
FrAnKEL, QuerDIKOFF, GLas und Kraus sind alle einer Meinung, 
dass schwere tuberkulòse Prozesse durch Hinzutreten der 
Graviditàt regelmàssig eine Verschlimmerung erfahren. — MARTIN 
selbst hélt das radikale Verfahren, die Sterilisation tuberkulòser 
schwangerer Frauen durch die Totalexstirpation des graviden 


Uterus mit seinen Adnexen — fiir berechtigt. 
Soll also nicht lieber dort, wo solche Folgen schon voraus 
evident — durch Eheverbot die erwihnte Zwangslage ver- 


mieden werden? 

Mit derselben Auffassung missen wir der akuten oder 
infizierenden Jsyphilitischen Erkrankung entgegenschreiten. 
Da erheben sich auch so manche Stimmen, die die Rolle der 
Erblichkeit negieren, und alles einer kontagiésen Infektion 
zuschieben. Opirz z. B. hélt in der vor einigen Monaten statt- 
gefundenen Diskussion iber Einfluss der Lues auf Fortpflan- 
zung die paterne Ubertragung der Lues direkt auf die Fr ucht 
zum mindesten fir eine Seltenheit. 

Obzwar die Entdeckung der ,,Spirochete pallidae“ fir 
die Forschungen viel sichere Wege zeichnet und so manches, 
was bisher unerklérlich oder falsch bedeutet, jetzt durch 
positivere Forschungsmittel in ganz anderem Licht erscheint, 
miissen wir zum Schlusse GrAFenBERGS Meinung teilen: ,, Was 
den Weg anbelangt, auf dem die Spirochaeta in den kindlichen 
Keim eindringt, so kommt wohl ausschliesslich die germinative 
Vererbeng in Betracht. 

Die anscheinend gesunden Kindér von luetischen Mittern 
geboren, die aber nach einigen Wochen Zeichen sekundàrer 
Lues bekamen, wurden sub partu oder post partum von 
mitterlicher Seite infiziert, nachdem es im Zervixsekrete sekun- 
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direr Syphilitischer  regelmissig Spirochiten nachzuweisen 
gelang. 

Es werden immer mehr Beweise geliefert, dass sowohl 
der Fotus die Mutter, wie auch umgekebrt die Mutter das 
Kind luetisch infizieren kann, wenn auch der eine Teil voll 
stindig syphilisfrei war. 

Ich deute nur auf die Referate Oskar FranKLS und BarscHs 
auf dem letzten gynàkologischen Kongresse zu Strassburg, 
und es muss einem jeden Unbefangenen die Notwendigkeit 
vor Augen treten, alles daran zu setzen, dass infizierenden 
Luetischen die Verehelichung verboten werde; und zwar nicht 
nur dann, wenn sie uns darilber anfragen, sondern nach einer, 
vor der Verehelichung obligatorisch ausgefilhrten, érztlichen 
Untersuchung soll dem infektionsfàhigen Luetiker die Heirat 
imperativ verboten werden. 

Schon der Umstand allein, dass vor Verehelichung eine 
îirztliche Untersuchung in dieser Richtung stattfindet, wird 
die Luetiker dazu zwingen, dass sie sich, wenn sie ernste 
Heiratsgedanken haben, aus eigenem Antriebe behandeln lassen. 

Ich mochte dabei nicht so weit gehen, wie manche, die 
auf die Wassermannsche Reaktion schwòren, und iberall, wo 
diese eine positive ist, schon die Ehe verbieten. Diese Reaktion 
zeigt nach der allgemeinen Auffassung nur so viel, dass eine 
luetische Infektion iberhaupt iiberstanden wurde. Die anderen, 
die klinischen Erscheinungen sollen fiir das Verbot den Aus- 
schlag geben. 

Die Gonorrhoea gehòrt zwar nicht zu den Krankheiten, 
die durch Vererbung auf die Nachkommenschaft schédlich 
werden, muss jedoch als die dritte Krankheit stigmatisiert 
werden, welche, solange eine akute Infektion wahrscheinlich, 
als ein Grund fir Verbot auf Ehe bilden soll. 

Die Frauentrzte behaupten unisono, dass den gròssten 
Schaden fiir die Frauen die aufsteigende Gonorrhoa verur- 
sache, einen viel bòsartigeren und schmerzhafleren, sogar ge- 
fihriicheren als die syphilitische Infektion selbst. 

Und wir praktische Arzte misssen dem, laut unserer 
Erfahrung, beistimmen. Wollen wir diese SchàAdlichkeiten ver- 
meiden, missen wir auch auf diejenigen, die mit infektiòser 
Gonorrhoa behaftet sind, das Heiratsverbot ausdehnen. 

Wie die Ausfihrung dieser Prozedur am sichersten und 
zweckmissigsten zu erreichen sei, das ist eine Frage zweiten 
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Ranges. Zuerst miissen wir nur in der Hauptsache einig 
werden, und zu der Uberzeugung gelangen, dass ein Ehe- 
verbot in den genannten Fillen — wenn also infizierende 
Tuberkulosis, Lues oder Gonorrhoa vorhanden — durchaus 
notwendig sei; dass es auf eine andere Weise, als durch die 
vor der Verehelichung ausgefilhrte obligatorische Unter- 
suchung nicht méglich und aus Riicksichten der Humanitàt, 
Hygiene und einer gesunden Nachkommenschaft unerlisslich 
wére. 
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The Teaching of Hygiene. 


By DAVID SOMMERVILLE, B. A., M. D., M. R. C. P. Lond., D. P. H. 
Camb., Lecturer in Public Health, King's College, University of London, 


What is Hygiene? Hygiene may be regarded as applied 
Physiology. using this term in the widest sense, including 
accordingly the more limited subject, Psychology or Physio- 
logy of mind. 

Physiology in turn is a portion of the larger science of 
Biology. In this connection it may be noted that a clear 
mental grasp of the facts and generalisations of Biology is 


impossible until a sound working knowledge of the under- 


lying sciences of Physics and Chemistry is obtained. Hygiene 
sums up our knowledge of the natural laws which govern 
the production of the highest forms of physical, mental, and 
moral health. Hygiene should not be regarded so much as a new 
subject as the scientific application to everyday life of what 
we know concerning the factors engaged in the highest deve- 
lopment, and the means of preventing abnormal development 


. and disease. Hygiene directs effort to bettering man's estate, 


and is not confined only to such matters as food, air, clothing, 


‘ light, heat, ventilation, etc., but takes scientific knowledge of 


the human individual at every point at which he makes con- 
tact with the world. 

It is unnecessary, it is hoped, at this date to do more 
than mention a few of the arguments in favour of the scien- 
tific method in education. By scientific method is meant that 
accurate and exact observation and experiment based on pre- 
viously ascertained facts which serve as a basis for further 
work of a like kind. Fifty-five years ago the late Prof. HuxLEY 
pointed out that the methods of all Sciences are indentical, 
and that any differences that may appear to exist in the me- 
thods of, say, mathematics and biology, lie in the accident 
of their subject matter. These methods consist of: 1. Obser- 
vation of facts, including artificial observation termed expe- 
riment. 2. Classification and comparison of facts, leading to 
general propositions. 3. Deduction, leading from general pro- 
positions back to facts again, and 4. Verification. 
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The mathematician deals with two properties of matter, 
number and extension, and his inductions were formed and 
finished years ago; consequently he is now occupied with 
only deduction and verification. The biologist deals with a 
vast number of properties of objects, and his inductions will 
not be completed for years to come. 

Biology stands between the older and less complex scien- 
ces, physics and chemistry, and the younger and more com- 
plex science sociology, which deals with the relation of living 
beings to one another which observes man, «whose experi- 
ments are made by nations one upon another on battlefields ; 
whose general propositions are embodied in history, mo- 
rality, religion; whose deductions lead to our happiness or 
our misery ; and whose verifications so often come too late.» 
Biology needs no apologist when she demands a foremost 
place in any scheme of education worthy of the name. i 

Observation and experiment in biology have discovered 
many things concerning the phases through which the child 
passes before he reaches the adult life, and are the only 
means at our disposal for the discovery of further secrets. 
It has been demonstrated that each individual organism 
repeats during its development the evolution of its race. There 
is perhaps no fact concerning the human organism of such 
deep significance to the educator as that from birth to the 
end of adolescence the essential stages in the evolution of the 
brain of man are in each individual rapidly recapitulated. 
It appears that there came a time in the history of animal 
types when natural selection laid hold upon mental advan- 
tages rather than physical, and perpetuated them. Herein lies 
the explanation of man's place in the world. Inseparably con- 
nected with this summary recapitulation of the evolutionary 
history of the race is infancy, the period of helplessness, 
plasticity, and adjustment to environment, which is of such 
long duration in the human subject. In the lower orders of 
the animal kingdom there is no infaney. The young of these 
forms come into the world fitted to take care of themselves 
to react at once to their environment. Reflex action is imme- 
diate, simple, and direct. In the higher orders the greater 
complexity in structure and funetion of the spinal cord and 
brain originates actions more numerous, more subtle, and 
more sustained. Whilst such an animal brings with it into 
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the world a multitude of developed reflex. activities it brings 
with it a greater multitude of undeveloped potentialities. In 
passing from the higher mammalia to man it is instructive to 
note the great lengthening of this period of infaney. With 
this stage of helplessness, plasticity, and adjustment of the 
‘organism to its environment, 1s inseparably bound up the 
meaning of education. 

In our early days, that adjustment in mainly physical, such 
as acquiring the use of the limbs, learning to feed oneself, 
and to become physically independent. Later there is added 
a larger and more varied psychological adaptation to an envi- 
ronment which embraces all the numerous acquisitions of the 
race denoted by the terms civilisation and culture, and without 
which no human being is really either man or woman. 

Evolution has taught us that each of the many successive 
stages of growth in the child is evoked by appropriate stimuli, 
and that the stimuli appropriate to one stage of development 
are not those suitable to other stages. The activities of the 
child at any stage should then be referred to those periods 
in the past history of the race represented in developmental 
recapitulation. At birth the child is passing through the ape- 
like stage which in the history of man preceded the fully 
human. From this he mounts through the stages of primitive, 
savage, and barbarous man, till he reaches that of our own 
«civilisation. In this connection scientific education will take 
knowledge of the fact that the original order of succession 
is always followed. and that to attempt to reverse this order 
is exceedingly harmful: to force upon the brain in the early 
stages of its growth the activities developed late in the history 
of man, as has been so largely done in most schemes of 
education, whilst the interests and occupations naturally belong- 
ing to the earlier years of life are postponed to a late 
period is a transgression of biological law which can in no 
case escape punishment. But alas! the punishment falls on 
the helpless child. 

In a healthy environment rapid and continuous growth 
‘of the brain occurs during the first eight or nine years, when 
the organ has practically reached its full size, though the 
formation of paths of association, and the linking up of cen- 
tres, go on for many more years. Nerve centres originate 
activities ; activities react in developing centres. A significant 
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feature of this development is that only such stimuli as are 
direct — which produce sensations or actual experience — 
are effective. The first centres developed in the brain are 
those which control the larger muscular movements; the 
utmost freedom of movement should therefore be allowed the 
child, especially movements made at the joints proximal to 
the trunk. This stage represents primitive man prior to the 
date when he acquired power of finer adjustment of the mus- 
cles engaged in manual occupations. The eye is not completely 
developed until the age of seven or eight; the young child 
is long-sighted as was primitive and savage man. To compel 
voung children to do work requiring fine adjustment of the 
muscles, or to look at small objects held close to the eye, is 
to demand of them activities for which nature has not yet 
provided the appropriate mechanisms. The results of such 
artificial forms of education are failure to secure the imme- 
diate objects sought, fatigue, and injury to muscles, eyes, and 
brain. No attempt at evoking faculties before their time should 
ever be entertained; mental precocity is but the index of brain 
deformity. The sole and only needs of a child’s life for the 
first eight or nine years are suitable food, fresh air, rational 
clothing, daily cleasing of the body, and the stimuli necessary 
to call out all its natural activities, with unlimited opportuni- 
ties for their execution. In this connection what can be said 
of certain methods of education which instead of providing 
‘at the proper season the stimuli appropriate to the develop- 
ment of each set of activities, and the association of the 
centres controlling them, seek through unreasoning restriction 
and repression completely to obliterate both? Action, the great 
object of life, is nipped in the bud. The teacher's first. work 
consists in waiting on the natural unfolding of his pupil's 
activities. If through discipline and routine such be repressed, 
originality, spontaneity, and perfection of growth are lost. At 
this stage when action is at a maximum all forms of experi- 
mentation — the dawn of future scientific research — are 
delighted in, and a physiological basis is laid for the produc- 
tion of imagination. The environment afforded by gardens, 
fields, and crude workshops will produce much better results 
in muscular development, manual skill, and that legitimate 
self-confidence which should characterise every intelligent 
and self-reliant boy and girl, than any accepted form of mo- 
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dern school life. Until the child begins to feel the need of 
information and a desire to put on record something that he 
has done it is doubtful whether any good is effected by teach- 
ing him reading and writing. Action and faculty act and 
react upon each other. Observalions accumulated develop 
memory, curiosity, and reason. This is the natural order of 
advance; and physiological knowledge of development of the 
brain controlled by observations on growing children demands 
that we must use the same means in their education as prim- 
itive man used in extending his knowledge and developing 
his faculties. It cannot be too forcibly inculcated that these 
means are, on the part of the teacher and pupil alike, obser- 
vation, experiment, and action. Man is the child of nature, 
and the laws of natural science must be made the basis of 
education, to which all other subjects shall be related. The 
cry to-day must be: Back to Mother — Nature — to natural 
method. The enlightened teacher finds his occupation in pro- 
viding a suitable environment for his pupil, in guiding his 
activities as they appear, and in shortening, if possible, the 
less desirable stages of development, as, e. g., those represent- 
ing the cruelty and viciousness of ancient man. By unscien- 
tific treatment such characters instead of being eliminated 
will often be made permanent. As the senses are developed 
by the reception of appropriate sensations, many and varied 
sensory stimuli must be provided. The speech faculty, e. g. 
proclaims its potential existence through an inlense desire to 
speak; hence the child must be encouraged to talk freely, to 
ask questions, to tell its experiences, describe what it has 
seen, heard, done. The antique exercises of spelling, pro- 
nunciation, etc., are worse than useless, as in them there is 
no correspondence between thought and speech, both of which 
are developed by mutual interaction. 

In the nature of things concrete knowledge must always 
precede abstract. 

The physical and mental activities necessary to the execu- 
tion of such practical matters as house cleaning, cooking, 
marketing, and dressmaking, may be mastered by girls before 
they reach the age of thirteen, and to these accomplishments 
boys of the same age may have added a considerable practi- 
cal knowledge of working in wood and metal. The broad 
outlines of elementary physics, chemistry, and biology, if 


320 David Sommetville 


properly illustrated at the laboratory bench, may be thoroughly 
grasped at this age, and incidentally there may be acquired 
a good working acquaintance with the most important feat- 
ures of hygiene as applied to ‘school and home life. 

In the boy and girl of eight to thirteen years reason is 
weak: but muscular adjustment and sense perception are 
rapidly becoming complete, carrying with them surprising 
powers of activity, endurance and resistance. This stage should 
be lived out to the full, in the country if possible, so that 
the later development of adolescence be not prejudiced. Boys 
and girls of this age should have workshops fitted with ben- 
ches and simple tools, attached to the school, and a garden 
to be used not so much for utilitarian purposes, although 
these need not be wholly neglected, as for observation and 
exercise. 

These pupils should be responsible for the cleanliness of 
their own rooms and workshops, and should know all about 
the apparatus for warming and lighting, the water supply and 
sanitary appliances of their school and homes. They should 
possess such a knowledge of physiology as will enable them 
to understand the problems of digestion and absorption of 
food, production and maintenance of bodily heat, the circula- 
tion of the blood, respiration, the ear and sound, the eye and 
light, and the spread and prevention of infectious disease. All 
this should have been learnt gradually and to the greatest 
possible extent by action; where action was impossible by 
observation; where observation was impossible from the 
mouth of the teacher; and this knowledge should be cor- 
related with all other subjects introduced in the school. 

As the period of adolescence approaches the scientific 
teacher will take advantage ot the rapidly expanding intellec- 
tual power of his pupil to build on the solid foundation of 
experimental knowledge already obtained a superstructure of 
sound generalisation and deduction. The science of life will 
continue to be his main theme; for the student at this stage 
the past will take on a new meaning, and the future hold 
out illimitable vistas of hopes and fears. At no period of life 
does the personality of the teacher tell so intensely as now. 
They truly serve, at such a time, who only stand and wait. 
3efore embarking on the most responsible of all human acti- 
vilies — that of teacher and guide to youth — it must be 
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ceded that the candidate should know many things which 
to-day find no place in his training. His every action should 
be based on an intelligent knowledge of the principles of 
biology, and especially human physiology. The structure, mode 
of development and funetions of the brain should be known 
in detail. His biologicial knowledge should be such as to 
compel him to see the great danger of interference with na- 
tural development. But he should know when and how to 
interfere when interference is necessary. It is amazing to 
think that such knowledge has been with-held from teachers 
so long. 

In adolescence the highest brain centres begin to function. 
Conceptions of general law, fundamental cause, the existence 
of a great and stimulating world outside one's present limited 
territory of knowledge, dawn upon the mind. Social instincts 
develop, the influence of others for good or evil is intensely 
 potent. Boys and girls at this stage should realise the res- 
ponsibility of one generation to the next; and be taught to 
feel that the great and sacred inheritance which they are to 
hand on, must on no account be impaired. The practical 
knowledge of hygiene acquired by action may now be ex- 
panded by a more theoretic and detailed reference to other de- 
partments of human experience. Such natural education is 
based on the development of the whole being, and presents 
the young mind with an underlying unity, the science of life, 
without which future intellectnal progress must be necessarily 
crude and limited. 

Unless that which is taught is based on actual observa-" 
tion and familiarity with fact it is better left alone. A prac- 
tical teacher is one who knows his subject as part of his 
daily life. 

The work of the school, of the university, and of the 
training college — and the methods must be the same in all — 
cannot be done without suitable laboratories, wherein the 
student is brought into intimate touch with those natural 
phenomena which reveal to him broad and fruitful principles 
which afterwards as a teacher he shall bring to bear on the 
living problems presented for his solution daily in his work. 
Between education of this type and mere instruction there is 
a great and impassable gulf fixed. Such work is outside legis- 
lation, authorities, and codes; it is the man behind the sylla- 
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bus, aflame with that enthusiasm which can be kindled only 
at the laboratory bench, and endowed with that sympathetic 
personality and love of his subject which lights up a corres- 
ponding fire in the breast of his student, alone that counts. 
Second hand information obtained from books or the dryas- 
dust lecturer behind the rostrum must inevitably disappear 
before the march of living experience, from experimental and 
practical work in the best laboratories. 

The object of education, as conceived by the late MaTtTHEW 
ArnoLD, is to conduct the pupil through the :means of his 
special aptitude, to a knowledge of himself and of the world. 
Nature has ordained the experimental method to be the only 
means by which this can be attained. 

In recent literature on the teaching of hygiene the ques- 
tion has been frequently asked: How much time should be 
given to the subject? The reply is: Hygiene should clothe 
every subject. Education of this nature is the most important 
agency at the command of the state for the conservation ot 
child life. If it be admitted that man cannot rise superior to 
or escape the operation of natural law, and that the same 
elemental principles of life and evolution must be conformed 
to by the human animal as by all animals and living things, 
then conformity to biological law must be made the first 
conscious care of the responsible human being. 

The training college should afford the most up-to-date 
practical machinery for studying the main features of biology, 
and especially the structure and functions of the nervous 
system of man. 

The phenomena of digestion, absorption, metabolism and 
excretion, without which growth. develepment, and life are 
impossible, should be fully treated, in properly equipped labo- 
ratories. Training colleges should be placed in the country 
where large gardens can be readily obtained. All schools 
should have gardens attached, and in good weather the bulk 
of the school work should be done out of doors. A nursery 
should be added to the equipment of the training college, 
where the young child in action can be intelligently studied. 
Apart from contact with the living child psychology cannot. 
be properly dealt with. 

| Scientific work of this type will create in the teacher 
courage, ‘enterprise, initiative; and timidity in face of unen- 
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lightened authority will disappear. Mistaken methods of learn- 
ing which induce chronic fatigue will be given up. He will 
see that interest is the condition of attention, and that there- 
fore when in a ‘lecture room the limit of attention is reached 
the lecture should close, as the enducational process has 
ceased. Fatigue too often results from engaging in studies 
with other ends in view than those of the geniune student, 
and therefore without the interest that sustains the latter. The 
teacher has in the past suffered greatly from routine work, 
large classes, and more especially the withdrawal from him 
of that freedom and responsibility which leaves to the ship's 
captain, the military leader, or the independent worker in any 
field, the conditions for developing courage and initiative. It 
is the duty of Hygiene to know whether the pupil is in his 
best possible condition or not, and if not the reason. Training 
institutions are bound by hoary traditions, and universally 
manned by officials not alive to these things. Little provision 
in made for accurately determining whether or not the pupil 
be in a healthy state, looking out upon life with a clear eager 
vision, and reacting to the world of interesting things around 
him in a sane and wholesome way. The teacher has been 
made a tenth rate dispenser of information, rather than a first 
rate trainer, protector, and guide of children. He has been 
denied a thorough grounding in the principles of evolution, 
structure, function, growth, laws of heredity, etc., and instead 
has been crammed with a multitude of spurious and utterly 
useless subjects. Neither he nor his pupils have been trained 
in the simple but immutable laws of science, knowledge of 
which raises daily living and drudgery into a conscious part 
of the great scheme of the universe. The future teacher, then, 
must know hygiene in such a way that he can bring his 
knowledge to bear upon the phenomena which surround him 
and which shape or obstruct his relations with other animate 
orinanimate beings; and so that he can utilise his scientific 
training in leading his students to observe for themselves 
facts and their relations, to other facts rather than in instruct- 
ing them in what they should look for and see for them- 
selves. 

Experience of courses of practical lecture demonstrations 
given during the past two years to primary, secondary, and 
training college teachers, in London, have taught the author 
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that no lack of enthusiasm in prosecuting this work is to be 
found on the part of the teachers, but on the contrary a uni- 
versal and intense desire to acquire all the practical know- 
ledge possible, and expressions of regret that such methods 
of study were not brought to their notice earlier. A selected 
portion of practical laboratory work forms the foundation of 
each of these lecture demonstrations, out of which arise natu- 
rally the particular subjects of study for the day. The micros- 
cope, the test tube, the scalpel, and the lantern are freely 
used; the teacher-students work in the laboratories themsel- 
ves, verifving conclusions that have already been drawn for 
them, and putting to the test their individual powers of prac- 
tically testing the truth of allied but new and simple propo- 
sitions. The following brief outline of subjects dealt with in 
a class meeting weekly from October to March may perhaps 
be of interest to some members of the Congress: Characters 
of protoplasm. Meaning of infancy and plastic period of child- 
hood. Cells and cell aggregates. Organic structure and func- 
tion — Structure always precedes function. Réòle of oxygen 
in cell and tissue life, atmospheres of bedrooms, houses, 
schools. Life in the open. Carbon dioxide as-an indicator of 
respiratory contamination ; its estimation. Foul air, dust, dirt, 
and infective bacteria. Sunlight. Collection and growth on 
Perri dish of micro-organism of air of class room. The me- 
chanism of respiration and its relation to the nutrition and 
development of the neuro-muscular apparatus. The blood and 
its functions. Capillary circulation, diapedesis, stasis, red and 
white blood cells. Interdependence of respiratory and circu- 
latory systems. Full development of both systems essential 
to bodily vigour. Growth, development, nutrition heredity, 
environment. Microscopical study of vegetable and animal 
cells and lower organisms of both kingdoms. Relation between 
development of senses and development of intellect. Sensori- 
motor apparatus. Receptivity and Action. Nerve cells, nerve 
centres, nerve fibres, Association centres. Stimuli. Fatigue. 
Nerve fatigue at root of all fatigue. Rest. Sleep. Naked eye 
and microscopical comparison of sheep's brain, monkey's 
brain, and human brain. Fermentation and putrefaction. Micro- 
organisms friendly and unfriendly. Infection, local and general. 
Potential energy. The role of healthy white blood cell. Tu- 
bercle. Tuberculosis an infective house disease. Tuberculous 
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sputum and dust from sputum. Inoculation and growth on 
artificial media of tubercle bacilli, diphtheria bacilli, etc. In- 
fected water, milk, and meat. Infected ears, noses, throats, 
Disinfection and disinfectants. Antiseptics and deodorants. 
Foodstuffs: Proteins, carbohydrates, and fats. Digestion and 
digestive enzymes. Artificial digestion carried out. Types and 
quantities of food at different ages. Economy in selection of 
mixed diet. Chemical and microscopical characters of milk, 
butter, eggs, fish, meat, flour, bread, etc. Food poisons. l'in- 
ned foods. Parasites in food. Adulteration of foods. Preserva- 
tives in foods. Cooking. Dirty milk. Estimation of fat in milk. 
Recognition of pure butter fat. Tea, coffee. Alcohol. Teeth 
and mastication. The organs of excretion. Danger of excreta 
coming in contact with water and food. Sewage. Sewage pur- 
ification. The oxidation or nitrification of organic matter. 
Ammonia, nitrites, nitrates; nitrifying and denitrifying micro- 
organisms. Contamination of soil, ground air, and ground 
water. The skin. The daily bath. The chemistry and bacterio- 
logy of drinking water. Filtration and distribution of water. 
The role of the special senses in education. The eye and 
vision. Diseases of the eye in children. The ear and hearing. 
Diseases ot the ear in children. The nose and smell. Diseases 
of the nose in children. Taste. The voice. Sore throats in 
teachers and children. The skin and skin diseases in children. 
Microscopical and naked eye specimens of organs of special 
senses. Clothing. Habit and self-control. Instinct and imitation. 
Exercise. Work and worry. Recreation. Types of children. 
Abnormalties of childhood. Defective sense organs.  Mentally 
defective ‘children. Rickets. Epilepsy. Fits. Site of a house. 
Warming, lighting, ventilation, and drainage of house and 
school. Disposal of dust and of house refuge. Flies as carriers 
of disease. Water supply of a house. School furniture and 
the hygiene of the school. Alternation of mental and mus- 
cular work in the school day. Personality of the Teacher. 
Personality of the Mother. The home. Character. 

A scientifically devised record of the student’s observa- 
tions and experiments should be carefully kept, and he should 
feel that he is sharing in a great and far-reaching work not 
only of the first importance to his country but of incalculable 
value to the human race. The faithful accomplishment of this 
work cannot fail to impart vigour and confidence, increasing 
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facility of expression, and larger fluency of speech, all desi- 
derata of the greatest moment for every teacher. 

Since the early and plastic stage of man's life is the 
most important from the educational standpoint the so-called 
elementary teacher should be equally equipped in knowledge 
of men and things, nobility of character, and indomitable 
courage and perseverance in the face of apparent failure, with 
the highest type of university professor. The responsibilities 
of the teaching profession are weightier, and more far-reaching 
than those of any other profession in the state. The best men 
and women only should be admitted to it and due recogni- 
tion in the form of emoluments and social position should be 
accorded it. 

The key-note to successful school life for teacher and 
pupil, and the university life for professor and student, is the 
formation of a stimulating but restful atmosphere of scien- 
tific inquiry, in which hurry and worry are unknown, where 
enthusiastic but natural and hygienic activities of hody and 
mind find the object of their quest, not in hazy eldorados of 
the future, but in the living and absorbing problems of the 
present, the solution of which honestly attempted will perhaps 
ever carry with it the greatest, because the most enduring, 
satisfaction. 
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fhesSiafiscof.the Schoo! Child. 


By J. W. van DERSLICE M. D. 


This resumé of the School-child was instituted with the 
desire to present as nearly as possible a composite picture 
of the school child. 

The principles employed were: first, the use of school 
statistics as published by the various school boards; second, 
by correspondence with school superintendents, principals, 
teachers and medical inspectors; third, through personal in- 
vestigation. 

The statistics supplied by the various school boards are 
of such character as to be practically valueless. These reports 
could however, be made very valuable by a few additions 
which could be made at a slight expense of time. 

First, there should be an enrollment, one enrollment for 
each child in attendance each year. 

Second, the proportion which failed to finish each grade. 

Third, the number of pupils in each grade. 

Fourth, the number of pupils in each grade by ages. 

Fifth, the number of over-age pupils in each grade. 

Sixth, the number of under-age pupils in each grade. 

Seventh, the number of withdrawals during each grade 

Eighth, the number of promotions in each grade. 

Ninth, relation of non-promotion to withdrawal. 

Tenth, relation of over-age to withdrawal. 

Eleventh, in what studies non-promotions were deficient. 

Twelfth, number of months spent in the previous grade. 

Thirteenth, number of pupils not promoted and attending 
proceeding year. 

Fourteenth, number of pupils promoted and attending pro- 
ceeding year. 

Fifteenth, as nearly as possible, cause for withdrawal. 

The report of the United States Commissioner of Edu- 
cation shows there were 16.820,386 pupils in the common 
schools; 849,191 in the high or secondary schools for the 
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year 1906 and 7, at a total cost of $ 330.680,801 with a per 
ra of population cost of $ 3‘90 and a cost per pupil of 
S 41:60. 

The following data were sietta by the author in twenty- 
six cities ranging in population from one hundred thousand 
to two milo pe 904 schools selected at random, repre- 
senting 369,290. pupils. These were divided according to ages 
and grades as follows, Table I 


The attendants by ages were The attendants by grades were 
Under 7 yrs. 62,261 Ist Grade 75,864 
7 to 8 © 46,740 2nd « ‘56/496 
Sa 9 «042/920 Ord ©0820 
9 10 « 40,429 4th « 47,610 
10 @ He 29098 Sith 0 elb9e 
Flue “INerat 354108 Gth «1 ee7e8 
12 « 13. 34208 7th «24,982 
13° «014 a 271876 Bih "« ‘‘13:346 
Moe 15 48,592 lst-Year ‘9,160 
15‘e 16 TOAR7 2nd « 6,190 
16 e i7 « "5,608 Seal a 4,147 
over: 171. 15:990 4th « 1,880 


The average ages in the several grades taken at the be- 
ginning of the school year were, 


l'et''arade *2 11320: SPardS0o months 
Pao fell La 0° e 100 « 
3rd  « (LETT, gt SA gjart: capa dna « 
th 1 ee O ATIOZE RA) 148 En « 
bt@Lh, « ZATTOBORN VS « 
Gir +0, LORA an « 
7th  « EPICO « 
Sth  « MAS « 


Ist year high school 14 «70 ( 


In comparing the average ages at entrance to the various 
grades it is seen that the interval between the first and sec- 
ond grade is one year and six months. This interval de- 
creases to a variation of six months between the entrance to 
eighth grade and first year high school This interval cannot 
be taken as the average period spent in the grade, as the 
factor of non-promotion must be considered. 
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In the first grade the average age at the beginning of 
the school year is six years and four months; this average. 
age including the non-promotions of the previous years, 
whereas the average age for the pupil’s initial entrance into 
school is minus six years and the average age of the second 
grade is seven years and ten months, this also including those 
who failed of promotion. In the eighth grade the average age at 
the opening of school is fourteen years one month while the 
average age at beginning of high school is fourteen years seven 
months. The explanation of this shortened period lies in the 
fact that the over-aged pupil does not continue to the high 
school. In the first four grades there is a rapid increase in 
the number and percentage of over-aged pupils, a congrega- 
ting of those pupils which by reason of physical, mental or 
moral conditions are incapable of fulfilling the requirements 
of the curriculum. 

By referring to table one, it can be seen that the percent- 
age of pupils in grade four as compared to grade one is 
but sixty-four, while it is probable that at least ninety per 
cent of pupils entering first grade finish the fourth grade. 
These differences are reconciled first by the fact that the 
first two grades are the hardest by reason of the percentage 
of promotions being the smallest and that the interval be- 
tween grades in the largest with the smaller number of with- 
drawals from school. Second, by taking the United States 
census report for 1900 of the children in the cities covered 
by this investigation it was found that the number of child- 
ren aged ten to fourteen was 90:4 per cent of those five to 
nine vears of age. The population for the individual years 
can only be estimated and as a basis for such estimation the 
average of those attending at the ages of seven, eight and 
nine years is taken. Thus, 43,374 is the estimated number of 
pupils entering the first grade for the first time of the pupils 
under observation. 

The mortality during the school need not be considered, 
as by further analysis of the U. S. census report it was found 
that there was an actual increase in the general population 
fifteen to nineteen years of age over those five to nine years 
of age. The explanation of this is attributed to the attraction 
to the cities of the rural population and immigration. Taking 
this estimated number as the unit the precentage of presist- 
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ance in the public schools at ten years is ninety per cent, 
‘eleven years eighty-two per cent, twelve years seventy-nine 
per cent, thirteen years sixty-four per cent, fourteen years 
forty-three per cent, fifteen years twenty-three per cent, six- 
teen years thirteen per cent. 

In the following table is given the normal age for the 
various grades as used in the calculations of this paper, the 
number and percentages of normal-aged pupils, the number 
and percentages of ove-raged pupils, the number and percent- 
ages of the under-aged and the percentages of promotions 
of the several grades. Table IIl.: 


cn È Ri 
sE Sg E agent 
— = © 3 vo oe © .® © £ 
i Normal age for grade 5 în 4% 3 = E 5 È "% E o 22 
É ia ii8 G8 I8 S#8 38 ii 
È 3 E OE ie ISS 35° S53 oa 

IL - © .and 7 Nes 65. 001 88 8,863 12 a 

IL 7 «a 8° 40075 71° 11479 205400 00 
HI 8 « 9 « 82,252 010 14,346 2745/0000 


IV. 9a 10 « 28,090 59 14759 31 4,761 10 848 
V. 10 « 11 « 25,153 605 12514 301 3,908 94 825 
VI. 11 « 12 « 19,863 607 8,410 257 4450 13-6 832 
VII 12 «18 « 15,988 64 5,496 22 3,407 14 84 
VII 13 « 14 « 11,298 618 2,880 157 4,128 22 88 


In the primary £ grades there is a constant increase in the 
number and percentage of over-aged pupils, reaching a maxi- 
mum of thirty-one per cent of the class in the fourth grade. 
In the following grades there is an eliminarion of the over- 
aged pupil amounting at the entrance to the fith grade to 
thirty-seven per cent of the loss, at the sixth grade to forty- 
six per cent, at the seventh grade to thirty-seven per cent, 
at the eighth grade to forty per cent. The number of pupils 
withdrawing, who withdrew at the end of these grades be- 
cause of non-promotion, cannot be estimated, but would in- 
crease the percentage of pupils in which over-age would 
have occurred, for leaving school a considerable degree. 

It is manifest that the factor of over-age in a pupil is an 
element of vast influence in the elimination of the school 
child. 

It may be taken as an axiom that the nearer a child is 
to the normal age for grade, the greater the probability of 
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the pupil's continuance. Thus it may be said that an over- 
aged child in the fourth grade has one chance in twenty five 
of continuing through A eighth grade, while a child of nor- 
mal age has one chance in three. This is the more apparent 
the higher the grade, in the high schools the over-aged boy 
is a negligible quantity. 

The number of pupils compelled to leave school because 
of general ill-health was but one in two hundred. 


% 


In the various cities there was a wide diversity in the 
ability of the school board to hold their pupils through the 
higher grades. This ability may be considered as due to the 
efficiency of the school system, the character of the general 
population or the probable life work .of the pupil The com- 
pulsory education law allows the withdrawal of the school 
child at the age of fourteen in most States, to what extent 
this is a factor in the elimination of the normal-aged child 
is debatable. While there is a loss of fifty per cent between 
the eighth grade and the high school the artificial separation 
of the two is largely accountable for the loss. The loss of 
the pupil corresponding to this age, thirteen to fifteen years, 
is largely distributed over the fourth, fifth, sixth and seventh 
grades. a 
The causes contributing to the deficiency in the school 
child, as given by the school principals as affecting each one 
hundred pupils was as follows: 


Too much ‘school-work required... _ _!. 24 
oedelezelnooS ione o LL LL a) 
Improper school seats. _ Nip È 
Poor preparation in earlier grades PI Ke Da 
Umisauorachoof*conditione. >. — -._ LL 4 
Too many pupils in school room _. .. .. S 
Too early admission to public schools. __ _ 6 


Too much outside work as the care of younger 
children or employment for economie pur- 


Dosos iii. RNC LE IRATA LAO Pe AR ARI Li 
Poor home etivironments 7A LEG ap At] 
mimi» parents. _. — ll ul cu ceralan 
e ne 1) 
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Underfed, improper as to quantity or quality 26 


insufficient sleep. L è #efea Bo R 
Irresponsibility «—.. teste 
Irregular attendanice Lasa re 
Social distractions:-. big dirai e dl 
Mental insufficiency, incapacity to do the work 
required in the ‘eutnieubim.> on a 
Poor physical .conditlen:’ eg al Lo p: 
Plrysival-defeett- LO ANNA 
Bad: personal habilie© PO 6 


Physical examinations were made of 153,503 of these. 
pupils. In the following table is given a summary of those 


findings: 
Number of cases examined _. ... .. .. 1 —. 193,903 
€ « ‘€ -0f poor nutrition... **S;550 
€ «' « of enlarged.glands _ 38,177 
« « = & of nervous diseases _ 1541 
« & « Cardiac diseases __ 1.846 
« « «  pulmonary diseases _. 1,295 
X ‘« «© ‘of skin. diseases Sd 
( « «of orthopedic disorders 2,985 
« «© ‘© .0f defective vision _ _ 45,577 
« « « ‘ of defective hearing RL 
€ « « ©. of nasal breathing ... 10SSI 
q « « defective teeth _._ _ 55,174 
‘ « « defective palate _ _.. 1,169 
€ « «  hyperthrophiol tonsils 31,140 
« « « —’10f.adenodde get, sud 
( « «of defective mentality 2,051 


These examinations were made by the regular school 
medical inspectors and under the rules laid down by the 
various school boards. The pupils were examined without the 
removal of any of the clothing, in a room set apart for such 
work which frequently was ill-lighted and unsuited for the 
purpose. 

A more careful examination was made of some fifteen 
thousand pupils by eminently qualified medical men who exam- 
ined for defects of sight, hearing, the upper air passages 
and teeth only. The following table gives a summary of their 
findings, set in percentages for the more ready comparison. 
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Defects according to age: 
enlarged —hypert. defective defective total defects 


Age norms —elands — tonsils adenoids teeth vision per100 pupils 
6 yrs. 19 40 34 17 DS 6 155 
7 14 42 34 La 60 o, 163 
Sq IO 19) S1 16 51,9) pes 158 


dia 20 28 24 14 DI 143 
10 « 24 19 20 10 45. 33 127 
FI a 28 16 15 a) 41: 32 15 
da Fa 33 10 16 ri obi 39 98 
13 « 34 7 14 DDA io 90 


14 « 35 7 13 i FCI 2) 86 
15 and over 37 6 DR 2 19-99 84 
Defects by grade: 

a enlarged hypert. :41. defective defective total defects 
Grade ACEA glands tonsils alexonis teeth vision per 100 pupils 


È E7 42 34 18 99 4 157 

DI 19 36 30 19 96 RI 168 
II. 18 SR 22 9 DO 29 132 
IV. 530 10 18 9 4 34 115 
V. 33 S 14 5) 28 SQ 87 
VI 38 si 1l 3 29 Sl 78 
VII. 37 5) TR 4 23 Ie 90 
VII. 54 3 10 È 32 42 90 


The term norms is used for those pupils in which no 
defect of sufficient importance to warrant medical inference 
was found. The percentage of defective eyes is limited to 
those in which the refractive error was so great as to justify 
the recommendation of the use of glasses. In the first grades 
many more cases of refractive error were found than are enu- 
merated, but these were not considered if it was thought the 
pupil might overcome the deficiency. This accounts for the 
wide margin between the first and second grade, as it was 
thought that a child in the second grade needed glasses with 
the same refractive error that was passed in the first grade. 
It. is seen that there is a marked increase from the second 
to the fourth grade and a gradual increase through the 
eighth. The increase by years is rapid at ages seven and 
eight and gradual later. The more rapid increase taking place 
in the grades containing the higher proportion of over-age 
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pupils. This increase was not found to be directly traceable 
to school conditions. First, because of the small number of 
normal eyes found in the earlier grades. Second, the average 
lighting facilities of the home were not equal to those of the 
school. 

The hygenic condition of the home bore a direct relation 
to the number of inflammatory conditions of the eye, as it was 
found that the inflammatory disorders were in direct ratio to 
the density of population. Refractive errors without correction 
appeared to be a cause for delinquency in scholarship-groups 
with poorer .gradings constantly contained a higher percent- 
‘ age of refractive errors. 

Defects of hearing were found in three percent of pupils 
and bore a constant relation to the number of catharrhal con- 
ditions. It was found as a cause for deliquency especially in 
pupils in whom it had not been recognized by the teacher. 

The disorders of the upper air passages and enlarged 
cervical glands reached the maximum at the age of six and 
seven years and in the first grade — the years in which the 
pupils were the more susceptible to contagious disorders. 
The decline in the number of these cases in the higher grades 
and years is not attributed to the elimination of the af- 
fected pupil. so much as to the elimination of the disorders 
and an acquired immunity to the commoner infections. 

Defective teetbh reached the maximum at the seventh year. 
The decrease in the number paralelled the loss of the deci- 
duous teeth, with a later increase in the acquiring of defects 
in the permanent teeth. 

Physical defects as a whole had no apparent effect upon 
scholarship. Groups of good, fair, and poor scholars were fre- 
quently compared with negative results so far as the total 
number of defects were considered. 

The incidence of the commoner infections, scarlet fever, 
diphtheria, measles, was noted in 6764 cases. In these it was 
found that in seventy-eight percent of the cases occurring as 
initial cases in the family it affected the school child. 
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How can we vulgarize the Hygiene 
by means of the School. 


Written by Dr. M. MARQUEZ, Delegate of the Mexican Republic. 


1. For the preservation of health and the improvement 
of humanity, from the threefold stand-point: physical, intel- 
lectual and moral, the diffusion of a knowledge of hygiene 
is indispensable, this being transmitted either through the 
press, by popular lectures, or, best of all, at the school, where 
it should have the place of preference, so that from the «Kin- 
dergarten» to the high schools, the young people may get 
used to practice the rules of hygiene, thus becoming a babit 
among them, instead of being limited to a simple theoretical 
knowledge. 

2. Hygiene may be considered, in primary or popular 
schools, under two different heads: as an exposition of the 
principles which must be followed in the selection of the 
ground for the school building, its orientation, conditions, 
ventilation, light and heat; classes of books, furniture ; distri- 
bution of time, programmes, exercises, etc., and as a manner 
of teaching, for which organization we must always keep in 
mind, that this branch of education performs a very important 
part, as a high educational and instructive resource as do 
all other subjects pertaining to a scientific plan of education. 

3. Therefore, hygiene should be taught in every one of 
our schools, from the elementary or popular to the superior 
ones in a series of studies beginning on the first two years 
of the primary schools, in the form of intuitive lessons, and 
ending with the superior or higher courses, preceded by a 
brief study of anatomy and physiology, as hygiene is nothing 
more than the laws which govern the best development of 
the human budy. 

4. In order to avoid the danger that these studies might 
be only theoretical and without practical results; that the 
children would not learn by rote as in the times of old, for- 
getting in a short time the most simple facts, it is necessary 
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that the teacher should feel the great importance of hygiene, 
in such a manner that he, by all means, makes his pupils to 
gradually assimilate its notions as expressed. The teacher 
must not lose whatever opportunities are offered to infuse 
into the minds of his pupils the rules of hygiene, not only 
by precept but by example as well; the professor must 
illustrate his lessons by observing good habits and customs 
of hygiene in his person, as well as in the building, sur- 
roundings, furniture etc., at the school, thus offering models 
to the children of the most effective character, showing the 
contrast of these conditions with their home surroundings. 
Thus the school will become, as a celebrated French educator 
has stated, a palace, a place of inspiration, which on account 
of its beautiful surroundings, its perfect cleanliness, and its 
conveniences for living, will inspire respect in the pupil and 
may awaken in him the desire of creating, some day, similar 
conditions at his own home. In this manner the school con- 
tributes to his physical comfort and, let us not forget it, also 
to his moral development. 

5. To achieve such a satisfactory result, as it can be 
derived from the good system of modern education, it is indis- 
pensable to adopt convenient methods which will correspond 
with the age of the children; therefore, intuitive teaching 
during the first two years of education will be the powerful 
lever which at the same time awakens and developes the 
intelligence of the pupils, causing them to. acquire the habit 
of observation, constant attention, and increasing desire to 
compare, investigate, etc. 

6. The foundation of this is not only the fact established 
by Pestalozzi that cintuition is the source ot our knowledge» but 
also that its proceedings are those which better adapt to the 
conditions of the psychological evolution of the children. 
These methods require from the child not only to see, but 
at the same time to examine, starting from sensible percep- 
lion, to observe, analyze, compare, distingush and find differen- 
ces and similarities ; {hus the spirit of investigation and inven- 
lion is excited, stimulated, and the intellectual faculties of the 
children are put into action. The intuitive method, used in such a 
manner, not only causes the child to see, but it teaches him 
to perceive, and in a way that is both agreeable and profitable, 
leads him to the exercise of his mental activities. Hence we 








The vulgarization of the Hyvgiene by the School 337 
arrive at the conclusion that intuition is an excellent and most 
effective auxiliary for the education of the mind, giving to 
the instruction the means to realize this culture, and the 
indispensable condition to be adjusted according to the pro- 
gress and peculiar circunstances of intellectual evolution, con- 
tributing to the development and discipline of the mental 
faculties, constituting therefore a true intellectual gymna- 
sium. 

7. The above-mentioned conditions were taken into con- 
sideration in the State of Chihuahua, Mexico, when, among the 
recent reforms in the Law of Public Instruction, the study of 
hygiene was adopted in accordance with the detailed program- 
mes which we will have the honor to present to the consider- 
ation of this distinguished section. 

8. For the present, we will give a simple outline of 
the lessons on intuitive teaching, and physical and natural 
sciences which may form the basis for the study of this sub- 
ject in the primary schools: 


FIRST GRADE. 


Intuitive lessons on water, domestic animals, common 
plants, as heremafter set forth, to be followed, respectively, 
with Hygiene subjects, which may be developed in connec- 
‘tion with such lessons: 

I Water: potable water for drinking purposes, prepara- 
tion of food, for personal cleanliness, washing of clothes; 
pathogenic germs which through the water might be trans- 
mitted, and easy and practical means to sterilize it. 

II. The cow: meat, milk, butter, cheese, etc. 

HI. The pig, its meat, lard, etc. 

IV. The chicken: meat, eggs. 

V. Wheat: flour, bread. 

VI. Potatoes. 

Intuitive study with regard to the hygienic conditions 
which these nourishing substances should have, and the indi- 
cations from the point of view of the development, repair 
and preservation of the human organism. 
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SECOND GRADE. 


In this grade, special attention should be given to dress 
and cleanliness, together with the intuitive lessons as fol- 
lows: 

I. Sheep: wool, dress. 

IL The ox: hide, shoes. 

II. The cotton plant: cotton goods. 

IV. Flax: linen clothing. 

V. The mulberry tree: the silk-worm, silk. 

Intuitive studies with regard to the general rules for dressing, 
and indications about woollen, silk, cotton and linen clothing, 
according io the different seasons, climate, etc. 


THIRD. GRADE, 


The programme of the third should contain elementary 
notions about the air, water and combustion, being also con- 
venient to give hygienic lessons regarding rooms, ventila- 
tion, light, heat, ctc. 


FOURTH GRADE. 


Upon reaching this grade, the pupils will finish an ele- 
mentary course of anatomy and physiology, as well as the 
physical and natural sciences. The teaching of physiological 
functions should be taken as a basis of acquainting the children 
with the rules of hygiene, besides infections in general. 

Thus a complete, although a rudimentary cowrse of prac- 
tical hygiene will be developed in the primary instruction. 


FIFTH AND SIXTH_GRADES. 


In these grades the course of study ought to be extended, 
establishing the scientific principles of the lessons taught, 
causing the pupils to apply the physical, chemical and biolo- 
gical laws, studied in the primary grade, to the investigation 
and explanation of hygienic laws; thus completing a theoret- 
ical and practical rudimentary course of hygiene. 
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Excessive use of Tea and Coffee by Children, 
and its results. 


Mrs. Dr. ROSINA R. WISTEIN, (Chicago, Ill. U. S. A.) 


At the present time when medical science is busy inves- 
tigaling the causes of disease, it is quite a difficult problem 
in a country composed largely of immigrants, large per cent 
of which is derived from the lowest social order of the varous 
countries of the world, not to omit any of the various exciting 
and predisposing causes of the diseases of mankind. 

Some of the important factors which must be born in 
mind in U. S. are: 

1. Inability of the poeple to understand the English 
language. 

2. Inability to comprehend what is desired of them owing 
to ignorance, superstition, and prejudice. 

It should be the paramount desire of every good government 
to have every member of the nation as strong and healthy as 
. possible. The attention of health officials must be directed 
into every channel, microscopic as well as macroscopic, it 
does not suffice to know the one without paying any attention 
to the other, hence the conditions of school buildings, 
churches, assembly halls, factories and homes must be looked 
into: especially the physical conditions of school children 
should be carefully investigated, there you will find what not 
only gives fair knowledge -of the child’s condition but also 
gives fair knowledge of the child’'s environment. 

It was for this purpose that the Chicago Board of Health 
and Board of Education decided to have an examination of 
every child attending public schools. The examination was 
conducted by an able staff of physicians with great care and 
disclosed several very interesting problems. 

Not the least important was this: Up to then it was gen- 
erally supposed, not only by the City but physicians as well, 
that the immigration composed of peasantry from various 
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European countries supplied the healthiest and sturdiest mem- 
bers of the commonwealth, this however proved z0f to be so, 
the investigation showed that children of that class of popu- 
lation were very much below grade even after they had learned 
the English language, their general appearance was very poor 
and anemic in a very large per cent of cases. Careful exam- 
ination in a school attended py 1100 pupils, consisting of 
immigrants from Hungary, Poland, Bohemia, Ireland, Germany, 
Italy, Greece (Countries are named in order of number ot 
children from each) 208 children were found from 1 to 3 years 
below grade in scholarship and showed the following physical 
conditions. 
All showed want of proper care, majority were very scan- 
tily clad (it was in winter) dirty, 70% had pediculi, 96% caries 
of teeth, (please consider this in regards to intoxication, nu- 
trition, effect on nervous system owing to want of sleep on 
account of toothache) 25% poor vision, enlarged tonsils girls 
65% Boys 55%, enlarged cervical glands 90%, Lateral cur- 
vature girls 39% boys 20% 50% hemic murmurs, irregular 
pulse hemoglobin 70% and below in all. Over 30% evidences 
of Rachitis. Second school of immigrant population of 650 
children not one child that did not show some physical defect. 
98% enlarged cervical glands 40% lateral curvature, 30% 
skin diseases, almost all were under weight, 87 children from 
2 to 4 years below grade — those are pitiable conditions — and 
led to the investigation of the homes of these children and 
following conditions were found. Houses in which these children 
lived were poorly built and draughty, the average wage makes 
it necessary for many families to eke out their warmth with 
picked up fuel. Bath-rooms are unknown luxuries, these child- 
ren sleep in vitiated air, bedrooms frequently without windows, 
dark, sunlight never penetrating into them, rooms small 7x1 
feet or even less must accomodate at times 3 to 7 people and 
these are often very filthy both individuals and rooms. Now 
as to diet, it was found that 98% of all children in these 
localities were maintained on tea or coffee or both and that 
to such an extent that the excess of these beverages consumed 
becomes positive intemperance. Go into any house you please 
in such a locality and you will find a kettle of tea or coffee 
(capacity of several liters) upon the stove summer and winter, 
day and night, this forms the chief article of diet and is partaken 
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‘of treely at every opportunity, the careful mother replenishing 


the supply as quickly as it is exhausted. Milk, eggs, gruel 
are almost unknown, if you ask the mother why does she 
not supply something else for her children, she will tell you the 
children are more fond of coffee than of anything else and will 
wonder what it is of your business anyway what her children 
eat or drink. 

The results achieved by this dietary chiefly are: 

a) Decrease in the desire for food, as the amount of liquid 
consumed is large, there is a feeling of satiety and the 
child has very little or no desire for anything more subs- 
tantial. 

b) Dilatation of the stomach. This dietary begins in very 
young children, infants in fact, and as the stomach walls are 
still very weak and the constant pouring of liquid tends to 
dilate the already enfeebled musculature and on examination 
you will find the stomach of these children very much enlarged 
and hence we have to deal whith all the symptoms pertaining 
thereto. 

c) Most of these children suffer either from colic or 
conslipation, frequently both, owing to the astringent action 
of coffein on the mucous membrane of stomach and intes- 
tines. 

d) Auto-intoxication: which necessarily follows, and is 
manifested in the disturbed metabolism of the nervous system 
and the excretory organs. These children all sleep very 
poorly, are irritable, kidneys and skin do not functionate 
properly. 

e) The effect on circulation, which is secondary to tbe 
above conditions, chiefly poor nutrition, irritability of pulse, 
hemic murmurs, decrease in per cent of hemoglobin, predis- 
position to infections diseases, tuberculosis chiefly. 

is it any wonder when we consider all the above facts 
that the children are below grade in scholarship? It seems to 
us that this is the only natural result possible. It may be well 
Just here to consider the result of this constant stimulation 
with coffein, what affect or relation it bears to alcoholism in 
later life of the individual. 

As very little nutritious diet is consumed, there is very 
often a feeling of general malaise, but instead of getting a 
good nutritious meal, fresh air, the child gets stronger tea or 
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offee, or some wise neighbor is brought into consultation 
who suggests wine or beer to strengthen the child. 

It stands to reason that, on such diet and such surround- 
ings we cannot have healthy, strong individuals, but a race 
of beings without any physical resistance to disease whatever, 
hence it must follow that beings also without any mental 
stamina. The above statements are true and I can vouch for 
them from personal experience in private practise, where it 
has been a constant effort for years to teach these people the 
first principles. of hygiene and dietetics. 

In considering the above one naturally must come to this. 
conclusion and ask oneself, where do these people come from? 
How do they live in their native land? And since we' hear 
so much of the Europoean culture, is this the manifestation 
of it? If so let us go back to barbarism. The above statistics 
are derived from a mixed population — the largest per cent by | 
far coming from countries of Central and Southern Europe, and 
since the above conditions existed among these people in 
America one naturally asks what must it be in their mother 
country. I have gone personally there to see for myself and 
here is what I have seen: I have found the poeple under 
fearfuloppression, 95% no native schools, or where this existed 
are in bad condition, windows always closed floor swept once 
a week serubbed once a month and where children could be 
taught in their native tongue factories are simply under- 
ground dungeons the first principles of cleanliness and deceney 
people living in miserable huts, together with their cattle and 
are in a state closely bordering on the barbarous, their govern- 
ment instead of doing its utmost to lift them up, stops at no 
cruelty or oppression to throttle every desire for better con- 
ditions and education. Their food is ofthe poorest, tea, coffee, 
meat are luxuries almost unknown, hence when they get within 
reach of these articles of diet the y indulge in excess al the 
expense of their health. It becomes the duty of every physi- 
cian, providing he has the welfare of the community at all 
at heart to work for the education and enlightenment of the 
masses of his fellow-countrymen as to the care of their bodies, 
as only in a healthy body can we have a healthy mind, and | 
any nation, any goverment which acts contrary to the 
welbeing of its subjects and is unmindful of its responsibility 
should not be classed to than among the civilized nations of 
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the world, and it is to be hoped that this Congress will adopt 
such resolutions and measures which will tend to the well 
being of every human being regardless of sex, color, or 


nation. 
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PROCÈES-VERBAUX 


SEANCES 


du 31 Aout et des ter et 2 Septembre 1909. 
Presidents: Huryra, GruBER, PFEIFFER, BAUMGARTEN. 


Rapport : 

BesrEDKA (Paris): L’anaphylaxie. Comment se préserver contre 
les accidents sériques qui deviennent, avec l’extension de la séro- 
thérapie, de plus en plus fréquents? 

Ce problème est d’autant plus urgent à résoudre que nombre de 
thérapeutes préfèrent s'abstenir parfois du sérum qu’encourir le risque 
de la maladie sérique, surtout chez les personnes qui avaient été déjà 


. une fois injectées avec du sérum. 


La possibilité de reproduire la maladie en question chez le cobaye, 
chez lequel elle est plus connue sous le nom d’anaphylaxie, nous per- 
met de trouver le moyen de rendre l’organisme réfractaire aux méfaits 
du sérum et de lui conférer pour ainsi dire une immunité anti-ana- 
phylactique. 1 

Cette dernière peut étre obtenue de différentes facons. 

Le chauffage à 56° des sérums thérapeutiques est de nature à 
atténuer les accidents, sans cependant les empécher. 

La narcose à l'éther ou à l'alcool confère une immunité complete, 
mais passagère. 

Le sérum chauffé à 80°, injecté préventivement, confère une im- 
munité certaine et durable, mais s’établissant leutement et au prix 
d’une légère réaction. 

La vaccination la meilleure est celle que l’on réalise avec du 
sérum normal injecté dans le rectum ou, mieux encore, avec des doses 
extrémement faibles de ce sérum injectées sous la peau. 

Tels sont, en résumé, les moyens susceptibles d’empécher le choc 
anaphylactique chez le cobaye, lorsque cet animal, après avoir été 
anaphylactisé, est soumis à l'épreuve intra-cérébrale. 
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Il nous reste à indiquer le moyen d'empécher le choc anaphy- 
lactique lors de l’épreuve intra-vasculaire qui va sùrement devenir 
la voie la plus pratiquée dans la sérothérapie de l'homme et des 
animaux. 

Il résulte des expériences sur le lapin que dans ce cas égale- 
ment on peut obtenir une anti-anaphylaxie et déjà en quelques minutes: 
avant la deuxième injection de sérum dans les veines, il y a lieu de 
faire une très faible injection de ce méme sérum également dans les 
veines. 

Gràce dà ce moyen, on va pouvoir dorénavant introduire sans 
crainte des sérums thérapeutiques directement dans les veines. 

Derre (Budapest): Die Lehre von der Anaphylaxie mit be- 
sonderer Bericksichtigung der Tuberkulose-Allergie. 


Discussion : 

FRIEDBERGER 

NeurELD (Berlin): Zu den Ausfùhrungen von Herrn Besredka ver- 
weise ich darauf, dass ich schon auf der Mikrobiologenversammlung 
in Wien ùber Versuche an Meerschweinchen Mitteilung gemacht habe, 
wonach es gelingt, hochgradig ùberempfindliche Tiere binnen wenigen 
Stunden durch subkutane Injektion einer kleinen Serummenge gegen 
eine sicher tòodliche intravenòse Injektion zu sehùtzen. Ich habe darauf- 
hin die vorhergehende Injektion kleiner Serumdosen bei Behandlung 
von Patienten mit intravenòsen Injektionen von Pneumokokkenserum 
empiohlen. 

Zu Friedbergers Theorie ist anzuerkennen, dass dieselbe durch 
eine pràzise Fragestellung wertvolle Anregung und eine ausgezeichnete 
Grundlage filr weitere Forschungen gegeben hat; sie ist jedoch wohl 
noch weit davon entfernt, bereits sicher bewiesen zu sein und gewisse 
Erfahrungen scheinen zunàchst schwer damit vereinbar. In gemeinsamen 
Untersuchungen mit Wedemann bin ich ebenfalls zu der Uberzeugung 
gekommen, ‘dass es sich bei der Anaphylaxie um eine echte Reaktion 
zwischen Antigen und Antik6rper handelt, nur erscheint es mir fraglich, 
ob dieser Antikòrper mit dem Prazipitin, bezw. mit dem — nach An- 
sicht der meisten heutigen Autoren davon verschiedenen — Bordet- 
schen Antikòrper zu identifizieren ist. Wir haben aus unseren, sowie 
aus den Versuchen von Dérr und Russ den Findruck erhalten, dass 
der anaphylaktische Antik6rper spàter auftritt und spàter verschwindet, 
wie nach den vorliegenden Erfahrungen das Prazipitin: bezùglich des 
spateren Auftretens sind dabei natùrlich nur Falle zu verwerten, bei 
denen die Sensibilisierung mit minimalen Dosen geschah, da bei grossen 
Dosen ein im Blute kreisender Hemmungskòrper bekanntlich zunachst 
die Anaphylaxie verdeckt. 

Hauptsachlich haben wir jedoch die passive Anaphylaxie unter- 
sucht, da diese nach unserer Uberzeugung den Schlissel fùr die Lòosung 
des ganzen Anaphylaxieproblems und im besonderen, wegen der Mòg- 
lichkeit sessiler Rezeptoren, der vorliegenden Frage darstellt. Hierbei 
haben wir mehrfach — nicht jedesmal — Anaphylaxie passiv ibertragen 
konnen mit dem Serum von Meerschweinchen, die etwa ein halbes Jahr 
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vorher mit ganz kleinen Dosen (31/1000 oder 1/00000 cem) Pferdeserum 
oder Hihnereiweiss sensibilisiert worden waren. Solche Sera durften 
allen Erfahrungen zufolge weder Pràzipitin noch Komplement ablen- 
kende Stoffe enthalten. 

Auf einen weiteren, nicht unwichtigen Punkt sind bisher weder 
Friedberger, noch Dòrr und Russ eingegangen, naàmlich auf die sup- 
ponierte Bindung des anaphylaktischen Antikòrpers an die Zellen des 
passiv sensibilisierten Tieres. Es ware wohl moglich und erwinscht, 
‘experimentell nàher zu untersuchen, ob das Versehwinden des anaphy- 
laktischen Antikòrpers und des Prazipitins — was mir nach den vor- 
Jiegenden Beobachtungen uber das Schieksal injizierter AntikOòrper 
fraglich erscheint — annahernd parallel geht oder ob sich hier zeitliche 
Differenzen finden. 

Citron (Berlin): Die Annahme von Herrn Detre, dass: Wasser- 
mann und Bruck in dem Antituberkulin ein Antitoxin vermutet hatten, 
widerspricht den Tatsachen. Aus den Arbeiten Wassermanns und sei- 
ner Schule ist zu ersehen, dass stets von einem Komplement binden- 
«den Antituberkulin gesprochen wird. Es handelt sich also um gar kein 
Antitoxin, sondern um einen Ambozeptor, weswegen ich auch spàter- 
hin meistens von einem Tuberkulinambozeptor anstalt von einem Anti- 
tuberkulin gesprochen habe. Die Versuche, die neutralisierende Wir- 
kung des Antituberkulins nachzuweisen, wurden bisher stets in der 
Weise angestellt, dass man tuberkulòsen Tieren Gemische von Tuber- 
kulin und Antituberkulin eingespritzt hat. Diese  Versuch muss miss- 
lingen, weil hierbei eine Komplementbindung durch das sensibilisierte 
Antigen erfolgt, und wie bereits àltere Versuche Beits und seiner 
Mitarbeiter gezeigt haben, hierbei eine aggressinartige Wirkung aus- 
.gelòst wird. Wenn Sie die Versuche richtig anstellen wollten, so miss- 
ten Sie ein Gemisch von Tuberkulin, Antituberkulinambozeptor und 
Komplement injizieren. Dieser Versuch ist bisher noch nicht gemacht 
worden. Sicher aber ist es, dass das spontan gebildete oder immuni- 
satorisch erzeugte menschliche Antituberkulin in vivo Tuberkulin in 
kleinen Mengen zu neutralisieren vermag, wie sich an dem Aus- 
bleiben der Tuberkulinreaktion erkennen làsst. Alle Schlussfolgerun- 
gen des Herrn Detre fallen als nichtig in sich zusammen, da sie 
von einer vélligen Verkennung des Wesens des Antituberkulins aus- 
gingen. 

Die Annahme, dass die Anaphylaxie durch ein aufgeschlossenes 
Endotoxin des Fiweisses bewirkt wird, ist mit der Tatsache nicht in 
Einklang zu bringen, dass kleine Dosen oft Anaphylaxie bewirken, 
grosse nicht. Ich kann die Wirkung des Eiweisses in kleinen Mengen 
nur als auslòsenden Reiz ansehen, nicht aber mit Endotoxin erklàren. 
Hierzu kommt, dass die Lysine gar nicht so verbreitet sind, wie man 
friher annahm. Es liegt hier eine irrefiihrende Gleiehstellung von Am- 


bozeptoren und Lysinen vor. 


Was das Wesen der Anaphylaxie belrifft, so ist dieser Vorgang 
kein einheitlicher, sondern ein complexer. Mindestens 2 Momente kòn- 


nen anaphylaktische Erscheinungen auslòosen, die Vermehrung der 


sessilen Rezeptorenfund die akute Ausschaltung der natùrliechen Schutz- 
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krifte, welche z. B. auch in der. Komplementbindung zum Ausdruck 
kommt. Pirquet hat friher auf gewisse Analogien zwischen der Ag- 
gressinwirkung und der Anaphylaxie hingewiesen, ich habe gezeigt, 
dass die Aggressinwirkung zum grossen Teil sich durch die Komple- 
mentbindung erklàren làsst. Die Brùcke zum Verstàndnis ist hier ge- 
geben. Ich freue mich, dass Friedberger sich neuerdings angeschlos- 
sen hat, verstehe aber nicht, warum er die Pràzipitine damit in Zu- 
sammenhang gebracht hat, waàhrend es sich zweifellos nur um Ambo- 
zeptoren handeln kann. 

PirqueT (Wien): Betont gegentber Detres vorziiglichem Referate 
die Definition der Allergie : Sie ist als Begriff der klinischen Verànde- 
rung der Reaktionsfàhigkeit aufgestellt und diese kann unterschieden. 
werden in zeitliche (sofortige-beschleunigte) qualitative und quantita- 
tive. Diese kann wieder eine Unterempfindlichkeit und eine Uber- 
empfindlichkeit sein. Die letztere ist die Anaphylaxie. Die Vorstellung, 
dass die klinischen Erscheinungen dort auftreten, wo Antigen und 
Antikòrper zusammenkommen, hat Pierquet stets gehabt, und ver- 
weist als Beispiel auf das gemeinsame Auftreten aller Reaktionen 
nach tàglicher Entvakzination. 

SLEESWYK (Bruxelles): Nicht nur das Gehirn (Besredka), sondern 
mehrere Zellengruppen des Organismus treten im anaphylaktischen 
Shock in Reaktion. Es gibt eine allgemeine Kérperhypersensibilitàt 
Hamolyse beim Meerschweinchen nach der zweiten Reaktion). 

Im anaphylaktischen Shock verschwindet Komplement. Man kann 
aber zeigen, dass der Komplementsechwund als solcher nicht als Ur- 
sache der anaphylaktischen Reaktion betrachtet werden darf. 

PFEIFFER (Breslau): Meine Herren, ich muss Stellung nehmen zu 
der emphatischen Erklàrung Citrons, dass die Wirksamkeit der Cyto- 
lysine nur in vereinzelten Infektionsprozessen nachweisbar sei, dass 
es sich hier also nicht um ein allgemein giltiges Gesetz handelt. Herr 
Citron ist dabei in den von mir ofl gerigten Fehler verfallen, aus 
Reagenzglasversuchen zu weitgehende Schlisse iber die im Orga- 
nismus sich abspielenden Vorgànge zu ziehen. Im lebenden infizierten 
Kòrper spielt die Bakteriolyse sogar bei den septicàmischen Prozessen 
eine sehr grosse Rolle, wie dies schon vor Jahren Radziewsky nach- 
gewiesen hat und wie dies beispielsweise bei Milzbrand in neuester 
Zeit Preisz bestatigt hat. 

FrIEDBERGER (Berlin). Gegen die Deutung, die Herr Detre seiner 
Beobachtung an einem Patienten mit dem Doyenschen Serum gegeben 
hat, sprechen direkt die Tatsachen der passiven Anaphylaxie. 

Wenn es richtig ware, dass das Antigen es ist, das an die Zel- 
len verankert wird und nicht das Prazipitin dort in sessilem Zustand 
vorbanden ist, so miisste die passive Anaphylaxie besser ausgelòst 
werden wenn man vorher das Antigen und 24 Stunden spàter das Prà- 
zipitin (Sensibilisin) einspritzt; unter solchen Bedingungen ist aber 
uberhaupt eine passive Anaphylaxie nicht auszulòsen. 

Auch die Giftigkeit der Pràzipitate (Doyen und Russ) ware auf 
Grund der Detreschen Vorstellung kaum zu erklàren. 

Ich babe aber nun auch iber weitere mit Dr. Hartoch St. Pe- 
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tersburg angestellte Versuche zu berichten, die erneutes und, wie ich 
glaube, beweisendes Material fin meine Theorie beibringen. 

i Nach dieser Theorie ist ja das Sensibilisierungen und Antisensi- 
bilisin Besredkas identiseh mit dem Prazipitinogen, das Sensibilisin mit 


dem Prazipitin, die Anaphylaxie ist also nichts anderes, als eine Pra- 


zipitinreaktion in vivo. 
Nun haben wir bei der Prazipitation in vitro zwei Phanomene : 
1. die sichtbare Niederschlagsbildung ; 
2. die Komplementverankerung bei Gegenwart eines entsprechen- 


«den Serums. 


Dass das Prazipitat an sich nicht fir die anaphylaktischen Sym- 
ptome verantwortlich gemacht werden kann, darauf habe ich schon in 
meiner ersten Veròffentlichung ausdricklich hingewiesen. Spielt nun 
das Komplement dabei eine Rolle? Die bisherigen Angaben stùtzen 
sich nicht auf quantitative Versuche, sie sind dazu widersprechend. Otto 
leugnet, Nicula, Abt und in neuester Zeit Sleesvijg haben eine gewisse 
Komplementverankerung gesehen. 

Wir haben nun diese Frage erneut mit exakter, quantitativer 
Methode an einem Material von weit ùber 100 Meerschweinchen in An- 
griff genommen und fanden regelmàssig bereits zwei Minuten nach 
der Reinjektion eine Komplementverankerung, die bei den passiv 
anaphylaktischen Tieren ganz bedeutend gròsser ist als bei den akti- 
ven. Wahrend bei einem solchen Tier der normale Gehalt an Kom- 
plementeinheiten per cm? tir ein bestimmtes System vor der Be- 
handlung etwa 100 betràgt, sind nach Ausbruch der Anaphylaxie ott 
kaum mehr zwei Finheiten vorhanden. 

Es ware die Mòglichkeit vorhanden, dass dieser Komplements- 
stand rein sekundàr ware und mit der Anaphylaxie als solcher nichts 
zu tun hatte. 

Wenn wir aber annehmen wollen, dass: der. Komplementablen- 
kung eine prinzipielle Bedeutung fir die Anaphylaxie zukommt, so sind 
zwei Mòglichkeiten vorbanden : 

1. Die akute Komplementverankerung an sich ist an der Anaphyt- 


axie schuld. Dagegen spricht die Tatsache, dass reichliche RKomple- 


mentzufuhr sofort nach der Reinjektion die Anaphylaxie nicht verhi- 
ten kann. 

2. Das Komplement bewirkt erst durch die Verankerung af die 
sessilen Prazipitate den anaphylaktischen Schutz. 

Jedenfalls  missen, falls die Komplementverankerung  fùr die 
Anaphylaxie von ausschlaggebender Bedeutung ist Mittel die geeignet 
sind, die Komplementverankerung zu verhiten, auch die Anaphylaxie 
verhùten. Das ist tatsàchlich der Fall. In konzentrierten Salzlòosungen 
findet keine Komplementverankerung statt. Wenn man nun einem Tiere 
vor der Reinjektion genigende Mengen konzentrierter Salzlòsung in- 
Iravenòs injiziert, so làsst sich der Ausbruch der Anaphylaxie verhi- 
ten, wahrend sie bei allen, nicht gesalzenen Tieren eintritt. Bei den 
gesalzenen und reinjizierten Tieren bleibt der Komplementschwund 
aus oder er ist doch bedeutend geringer als bei den Kontrollen. Ein 
indirekter Beweis fiir meine Auffassung ist auch in ciner Beobachtung 
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von Ulmbut und Hundel gelegen, die fanden, mit einem Vogelpràzipi- 
tin Sanger nicht anaphylaktisch gemacht werden kònnen, wie sie rich- 
lg vermuten, weil kein passendes Komplement da ist. Umgekehrt ge- 
lang es uns auch nicht, VOgel (die aktiv sehr leicht anaphylaktisch 
werden) mit cinem wirksamen Sangerpràzipitin zu anaphylaktisieren: 
Die Einwendung, die Herr Neufeld gegen meine Theorie gemaeht hat, 
erscheint mir keineswegs stichhaltig. Wenn er darauf hinweist, dass 
Prizipitation in vitro und Fahigkeit derartiger Sera die Anaphylaxie 
passiv zu ùbertragen keineswegs parallel gehen, so beweist das zu- 
nichst garnichts in Anbetracht der Tatsache, dass. nicht das sinnlich 
wahrnehmbare Fallungs-Phanomen, sondern das Komplement ver- 
ankerungsvermògen das Ausschlaggebende nach meinen mitgeteilten 
Versuchen zu sein scheint. Diese beiden Phànomene gehen aber auch 
in einem und demselben Serum keineswegs parallel. Ieh  selbsi 
habe ein Serum unlaàngst. beschrieben, das EFiweiss  *100 nicht 
mehr prazipitierte, aber Komplementablenkung noch mit Eiweiss ?/5000000 
gab. Was weiterhin den Einwand anlangt, dass Auftreten der Pràzi- 
pitiene und Anaphylaxie nicht reichlich parallel gehen, so trifft das fr 
die aktive Anaphylaxie entsprechend der besonderen Vorbehandlung 
vielleicht zu; ist aber gerade eine Stillze fur die Annahme solcher 
Pràzipitiene wie ich in meiner Arbeit auseinandergesetzt habe und hier 
nicht nàher eròrtern will. Bei der passiven Anaphylaxie liegen aber 
die Verhaltnisse anders. Wenn Herr Neufeld ferner die alteren Ver- 
suche anfùhrt, wonach einem sùussen Mastoidon des passiv_ einverleib- 
ten Serums nicht zu beobachten ist als das Tier zur passiven Anaphy- 
laxie versuchsreif wird, so berùcksiehtigt er die quantitativen Verhalt- 
nisse nicht gentgend. In diesen Versuchen die von dem Gesichtspunkte 
aus uns aufgestellt wurden Aufschlisse ùber den Verbleib der injizier- 
ten Antikòrper zu gewinnen, wurden ganz kolossale Mengen injiziert 
und es wurde untersucht, wie lange sie noch Meerschweincehen, nicht 
aber ob so kleine Mengen wie sie zur Pràzipitierung fir passive Ana- 
phylaxie genilgen, nicht doch schon vorher gebunden werden. Das ist 
der springende Punkt und da hat uns Herr Doerr in bisher noch nicht 
veròffentlichten Versuchen gezeigt dass Pràzipitin in kleinen Mengen 
eingespritzt (aber in Mengen, die zur Pràzipitierung nòtigen noch um 
ein vielfaches ibersteigen) bereits in einer Stunde um die Zellen heran- 
gehed. Ich glaube damit die Einwande des Herrn Doktor Neufeld Nie- 
dergelegt zu haben. Was nun die wiedersprechenden Befunde des 
Herrn Hervigh anbelangt, so m6chte ich ihn fragen, ob er um die 
Komplementverankerung mit quantitativen Methoden untersucht hat, (in 
der Arbeit findet sich nichts dariber) qualitative Versuche genigen 
bei aktiven Anaphylaxie nicht, um die Komplementverankerung nach- 
zuweisen, man muss das Komplement genau konstituiren, dann aber 
nicht mit absoluter Konstanz diesen Befund. Herr Citron hat mich of- 
fenbar falsch verstanden, nicht das Pràzipitin sondern das durch das 
sessile Prazipitin plus Antigen gebildete Prizipitat bewirkt die Komple- 
mentbildung. 

Wenn Herr Citron sagt, das Prazipitat bewirke keine Ablenkung 
sondern nur das sensibilierte Eiweiss, so ist das ja nur eine Umschrei- 
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bung der iblichen Ausdrucksweise, Dass ich nicht alleim das sinnlich 
wahrnehmbare Prazipitin meine, sondern eben die Verbindung Fiweiss 
Antieiweiss, ergibt sich ja schon aus der in der Diskussion gegen 
Herrn Neufeld herangezogenen Beobachtung ùber ein Serum, das nicht 
fàllte, aber ablenkte. 

ArMmiT (London): Redner erklàrte, dass die von Herrn Detre er- 
wihnte Arbeit von Viktor Vaughan nicht geeignet sei als Baustein zu 
dienen. Redner hat die Versuche nachgeprùft und fand, dass die Spalt- 
produkte des Eier-Eiweisses nicht in toxische und anaphylaktische 
Portionen sich teilen. Die Produkte wirken gar nicht toxisch bei der 
zweiten Einspritzung, wàhrend die anaphylaktische Portion kaum eine 
ilberempfindlichmachende Wirkung besitzt. 

Weiterhin stimmt der Redner Herrn Citron bei, dass die Ana- 
phylaxie nicht einfach ist. Bis jetzt ist keine zulàngliche Erklàrung 
vorgelegt worden, 

- Citron: Herr Friedberger hat behauptet, dass die Prazipitate 
Komplement binden kònnen. Dem widerspreche ich entschieden. Com- 
plement kann nur gebunden werden, wenn ein Antogen sensibilisiert 
d. h. in der Sprache Ehrlichs, wenn ein Antogen sich mit Ambozepto- 
ren gebunden hat. Es ist vòllig gleichgiltig, ob dabei zugleich eine 
Prizipitation erfolgt oder nicht. Da wir gewohnt sind, bei wissenschaft- 
lichen Arbeiten nicht Zufaàlligkeiten, die als Begleiterscheinungen in 
Frage kommen, sondern nur die wirklichen Ursachen als solche anzuge- 
ben, so ist es falsch, fir die Anaphylaxie die Wirksamkeit der Pràzipitine 
heranzuziehen. Es ist dies kein Streit um Worte, da die falsche Benen- 
nung notwendiger Weise zu einer falschen Auffassung fùhren muss. 

BesREDKA (Paris): Je suis très heureux de me trouver en si par- 
fait accord avec M. Neufeld ; je ferai seulement remarquer que, en par- 
lant des dangers des injections intraveineuses de sérum, j avais surtout 
en vue la deuxième injection ; la première injection intraveineuse peut, 
naturellement, ètre facilement supportée ; c'est contre les accidents de 
la deuxième injection que nous avons cherché à nous préserver en 
recommandant une petite injection préventive faite dans les veines. 

M. Neufeld dit avoir recommandé de faire une injection sous- 
cutanée aux personnes qui devraient ensuite subir une injection intra- 
veineuse de sérum; à ceci je ferai seulement remarquer que les expé- 
riences sur les lapins montrent que seules les injections préventives 
faites dans les veines sont susceptibles de préserver sùrement contre 
la mort produite par l'injection intravasculaire consécutive de sérum. 


Rapport : 

NeureLp (Berlin): Uber den Hinfluss der Normal- und Im- 
munsera auf die Phagozytose. Die Phagocylen, die an der Ver- 
teidigung des Organismus gegeniùber den meisten Mikroorganismen 
wesentlich beteiligt sind, vermògen gewisse Bakterienarten ohne wei- 
leres aufzunehmen und apzutòoten; haufiger jedoch, insbesondere s0- 
bald es sich um virulente Keime handelt, werden diese von den Phago- 
eyten erst dann gefressen, wenn sie vorher durch besondere Serum- 
stoffe pràpariert sind. 
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Die genauere Erforschung dieser Stoffe ist durch das von Denys 
1895 entdeckte Verfahren der Beobachtung der Phagocytose im Reagens- 
glase an iberlebenden Leukocyten ermòglicht worden; die mit dieser 
Methode erhaltenen Resultate soNten jedoch in allen Fallen durch Be- 
obachtung der analogen Vorgànge im Tierkòrper ergànzt werden. Bei 
derartigen Untersuchungen hat sich bisher stets eine befriedigende 
Ubereinstimmung der Beobachtungen in vitro und in vivo ergeben. 
Ihre natiùrliche Grenze findet die Beobachtung in vitro durch die be- 
schrànkte Lebensdauer der aus dem Kéòrper entnommenen Zellen. 

Die phagocytosebefòrdernden Serumstoffe erhalten ihre Bedeutung 
filr die Immunitàt erst durch den Nachweis, dass die aufgenommenen 
Keime im Innern der Zellen zu Grunde gehen. Diesen Nachweis darf 
man fùr die Mehrzahl der in Betracht kommenden Bakterien als er- 
bracht ansehen; fiur gewisse Arten dagegen, vor allem die Tuberkel- 
bazillen und Staphylokokken, ist eine intracellulàre Degeneration nicht 
beobachtet worden. 

Es sind zwei Arten von phagocytosebefòrdernden Serumstoffen 
zu unterscheiden : Tropine und Opsonine. 

Die Tropine sind spezifische Antikòrper, die bei der Immunisie- 
rung entstehen, im Normalserum dagegen zu fehlen scheinen ; sie sind 
thermostabil und lange Zeit unveràndert haltbar. 

Die Tropine sind als AntikOòrper eigener Art anzusehen und nicht 
mit den bakteriolytischen Amboceptoren zu identifizieren. Sie iben — 
als einzige der bisher bekannten antiinfektibsen Serumstoffe — ihre 
Wirkung ohne Beteiligung eines Komplements aus. 

Spezifische Tropine sind bei der Immunisierung gegen sehr zahl- 
reiche ‘Bakterienarten sowie bei Immunisierung gegen kòrperfremde 
Zellen nachgewiesen worden ; sie treten in den Immunsera teils allein, 
teils gleichzeitig mit andern Antikòrpern auf. Sie stellen eine der 
wichtigsten Ursachen der erworbenen Immunitàt dar. 

Zur Untersuchung eines Serums auf Tropine ist es unerlàsslich 
eine Reihe abgestufter Serumverdinnungen zu verwenden; bezùglich der 
Zeitdauer, der Temperaturund der Dichtigkeit der zugesetzten Leukocyten- 
und Bakterienemulsion sind optimale Versuchsbedingungen zu wahlen. 

Die Opsonine sind sowohl in normalen als auch in Immunsera 
nachgewiesen worden. Sie sind komplex gebaute Stoffe, die ebenso 
wie die (normalen und spezifischen) Bakteriolysine aus Amboceptor 
und Komplement zusammengesetzt sind. 

Uber die Beziehungen der Opsonine zu den Bakteriolysinen mis- 
sen weitere Untersuchungen Aufschluss geben ; sicher ist jedoch, dass 
opsonische und baktericide Serumwirkung nicht parallel gehen. 

Die Opsonine sind unter den zahlreichen Faktoren, welche die 
natùrliche Immunitàt bedingen, als einer der wichtigsten anzusehen. 
Auch bei der erworbenen Immunitàt spielen sie eine bedeutsame Rolle 
(Immunopsine); welcher Anteil ihnen im einzelnen an der erworbenen 
Immunitàt gegen verschiedene Krankheitserreger neben den Bakterio- 
tropinen und den Lysinen zukommt, kann erst durch weitere Forschungen 
festgestellt werden. 

Die Unterscheidung der Immunopsonine von den Tropinen ist 
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nicht nur von theoretischer, sondern auch, z. B. fir die Frage der 
Wirkungsweise und Wertbestimmung des Genickstarreheilserums, von 
praktischer Bedeutung: Immunopsonine (bez. «copsonische Ambocep- 
toren») kònnen nur da zur Wirkung kommen, wo genigend freies 
Komplement vorhanden ist. 

Die Feststellung des Opsoningehalts eines Serums geschieht 
nach der von Leishman und Wright angegebenen Zahlmethode, fùr 


deren Technik zahlreiche Verbesserungen vorgeschlagen worden sind. 


Uber die Genauigkeit der dabei erhaltenen Resultate bestehen noch 
starke Meinungsverschiedenheiten. 

Den oft recht geringen Schwankungen, welche der Opsoningehalt 
des menschlichen Serums in Verlauf von Infektionskrankheiten und 
unter dem FEinfluss einer spezifischen Behandlung erfàhrt, wird von 
Wright und zahlreichen anderen Autoren eine grosse Wichtigkeit  fir 
die Diagnose, die Prognose und fiùr die Beurteilung des Erfolges der 
spezifischen Therapie bei einer Reihe von Krankheiten zugeschrieben. 
Von vielen Forschern wird jedoch die klinische Bedeutung der Opsonin- 
untersuchung nur in beschrànktem Masse anerkannt oder auch ganz 
bestritten ; jedenfalls sind fir die Anschanung, dass ein hoher Opsonin- 
gehalt in der Regel mit einer Besserung, ein geringer mit Verschlech- 
terung der Krankheit Hand in Hand geht, genigende Beweise bisher 
nicht geliefert worden. 

Fiùr die von Wright und seinen Anhéangern vorwiegend unter- 
suchten Krankheitsgruppen, néàmlich die Tuberkulose und die Staphylo- 
kokkenaffektionen besteht das weitere Bedenken, dass bisher keine 
Beobachtungen vorliegen, welche fin eine Abtòtung der Tuberkel- 
bazillen und der Staphylokokken innerhalb der Phagocyten sprechen ; 
es ist daher noch fraglich, ob der Phagocytose eine Bedeutung fùr die 
Immunitàt gegen die genannten Krankheitserreger zukommt. 


Discussion : 

PFEIFFER (Breslau): Meine Herren, Herr Neufeld hat als Schluss- 
wort seines lichtvollen Referates besonders betont, dass durch die 
neuere Untersuchungen die Theorie Metschnikoffs iber die Bedeutung 
der Phagozytose, nachdem sie in Deutschland jahrelang unter dem Ein- 
fluss meiner Arbeiten unterschatzt worden sei, von neuem eine starke 
Stiutze erhalten habe. Ich bedauere diese Auffassung, weil ich glaubé 
dass sie dem Fortschritt der Immunitàtslehre hindernd entgegentreten 
wird, und méchte betonen, dass die Hypothese Neufelds doch keines- 
wegs so fest tendiert ist, als er selbst es offenbar annimmt. Ich halte 
den Beweis, dass die Bakteriolysine von den Bakteriotropinen ver- 
schieden sind, noch nicht fur erbracht, sondern ich sehe mich ge- 
zwungen, die Phagozytosebefòrderung als eine Nebenwirkung der 
iytischen Substanzen zu bezeichnen, die dann auftritt, wenn Mikroben 
den sie destruierenden Finfliissen gegeniber sehr resistent sind. Sie 
lassen dann andauernd positiv chemotactisch wirkende Stoffe in ihre 
Umgebung austreten, durch welche sie die Leukozyten anlocken. 
Dies kann offenbar stattfinden, ohne direkt erkennbare SchAdi- 
gung der Lebenseigenschaften der Bakterien. So erklirt sich die Exi- 
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stenz der anlockenden Stoffe Neufelds. Falsche Auffassungen ùber das 
Verhiltnis der Tropine zu den Lysinen werden besonders dadurch 
begiinstigt, dass die Resultate des Reagenzglasversuches kritiklos auf 
die Bedingungen des Tierkòrpers ùbertragen werden. 

So nur war es moglich, dass Neufeld beispielsweise das. Para- 
typhusserum als vòllig frei von bakteriolytischen Wirkungen betrach- 
ten konnte, wahrend er doch im Tierkòrper die intensivste extrazellu- 
làre Auflòosung der Mikroben hervorruft. 

Auch die andere Frage, ob die Phagozytose iberhaupt eine 
Schutzvorrichtung darstellt, ist noch kontrovers und fiir gewisse In- 
fektionen Tuberkulose, Staphylokokken-Krankheiten, Schweinerotlauf 
schlechtweg zu vermeiden. Die Versuche, aus Leukozyten baktericide 
Stoffe zu extrahieren, sind vielfach mit zu eingreifender Methodik vor- 
genommen und deshalb nur sehr bedingt beweiskraftig. 

Ich kann mir nicht vorstellen, dass ein so wohlgeordneter Staat 
wie der lebende Organismus wesenltlich auf die Schutztàtigkeit der- 
jenigen Zellen hingewiesen sein sollte, welche aus dem Geflùge des 
Organismus ausgeschieden, frei in den Siften leben. Es ist sicher ein 
Fehler, den ganzen ùbrigen Zellkomplex als eine Art von quantité né- 
gligeable zu betrachten, bei der file den Fortbestand der lebenswichti- 
gen Funktion der Bekampfung der Mikroorganismen. 

DENYS 

SLEESWYK (Bruxelles): Man soll sich die Frage nicht zu kompli- 
ziert machen. Man braucht nicht (wie Neufeld) Tropine, Opsonine, 
Iytiseche Ambozeptoren und komplementbindende Bordetsche Antikòr- 
per zu unterscheiden. Die Untersuchungsverhaltnisse in den verschie- 
denen Fallen sind ganz verschieden, darum braucht der scheinbare 
Gehalt der obengenannten Stoffe nicht stets gleich zu sein. Wenn ein 
Serum wohl leukotrop (opsonisch) nicht aber Ivtisch wirkt, darf man 
noch nicht sagen: es gibt hier wohl Tropine aber keine Lysine. Man 
soll hier die verschiedene Widerstandsfàhigkeit. der Mikroben in Be- 
tracht ziehen. Das spezifische Serum sensibilisiert das Antigen sowohl 
filr Komplement als fùr Leukozytenwirkung. 

LL UBAVICH i 

STRUBELL (Dresden): Herr Neufeld hat mit Unrecht jede progno- 
stisch-Klinische Bedeutung des opsonischen Index negiert. Strubell erin- 
nert an die Arbeit von Macdonald, der an 50 Fallen von Pneumonie den 
Index bestimmte und 12 Stunden vor der Krise je nach dem gunstigen 
oder unginstigen Ablauf derselben den Index steigen oder sinken sah. 

Was die fir die Diskussion iber die Wrightsche Technik ver- 
wendete Muhe anlangt, so ist dieselbe nicht so ùberflissig, wie Neu- 
feld meint. Der Kampf muss eben ausgefochten werden. Entweder die 
Wrightsche Technik ist richtig oder nicht. 

Strubell hat ebenso wie Fleming auf genaue Weise die Wrightsche 
Technik nachgeprift und in 79% der Falle Differenzen des normalen 
Index von +5% gefunden, in 92% der Falle Differenzen von +19%. 

\Auch das gegensatzliche Verhalten von Fieberkurve und opso- 
nischer Kurve gestattet prognostische deutliche Schliisse. 


di 
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FeNnyYvEssY (Budapest): Frùhere Untersuchungen, die ich in Ge- 
meinschaft mit Herrn Prof. v. Liebermann ausgefihrt hatte, haben 
gezeigt, dass jene Substanz, die wir aus den Seris gegen Schweine- 
blutkòrperchen immunisierter Kaninchen isoliert haben, sàmtliche spezi- 
fische Wirkungen des betreffenden Immunserums, die agglutinierende, 
die hàmolytische und die héimotrope aufweist. Wir haben weiter ge- 
funden, dass die agglutinierende und die hamotrope Wirkung dieser 
Substanz bei denselben Verdùnnungen aufhòrt und beim Erhitzen 
gleichmassig abnimmt, resp. verhindert wird. 

Da wir es nicht fùr wahrscheinlich halten, dass zwei verschie- 
dene Substanzen — die agglutinierende und die hàmotrope — gegen- 
uber derartig verschiedenen Reagentien und Eingriffen, wie solche bei 
unserer Darstellungsmethode verwendet werden, sowie gegeniber dem 
Frhitzen sich derartig ùbereinstimmend verhielten, wie wir es be- 
obachtet haben: so sind wir geneigt, die agglutinierende und hàmo- 
lytische Wirkung einer und derselben Substanz zuzuschreiben. 

Im allgemeinen bin ich — wie auch Herr Sleeswyk — der An- 
sicht, dass bei cingehenderer Bericksichtigung der verschiedenen Fak- 
toren, die bei den einzelnen Immunitàtsreaktionen eine Rolle spielen, 
es in vielen Fallen mòglich sein wird, die verschiedenen Wirkungen 
eines und desselben Serums mit der Annahme nur eines Immunstoffes 
oder doch weniger solchen zu erklàren. 

GRruBER (Minchen): Redner kann sich rihmen in den Zeiten des 
heftigsten Parteistreites um die Macht in der Immunitatsfrage die Tat- 
sachen mit voller Objektivitàt beurteilt zu haben. Diese Objektivitàt 
liess ihn schon vor 15 und mehr Jahren erkennen, dass in gewissen 
Fallen die Phagozyten — in manchen die Phagozyten allein — das 
ausschlaggebende Schutzmittel des Organismus sind, in anderen Fallen 
die Bakterizidie der Saàfte. Redner wird morgen Gelegenheit haben auf 
diese Fragen nochmals zurùekzukommen. Fiùr heute nur Folgendes : 
Im allgemein wird man — wie Sleeswyk und Fenyvessy hervorgeho- 
ben haben —- trachten mussen mit mòoglichst  wenig Hypotesen und 
Personifikationen auszukommen — stets aber wird man vor allem den 
Tatsachen die Ehre geben missen. Und da muss Redner eine Tatsache 
anfùhren, die beweist, dass. man Tropine und opsonische Pràparine 
(Ambozeptoren) nicht ohne weiteres identifizieren darf. Sauerbeck und 
mit voller Sicherheit durch Kontrolen Ohkubo haben nachgewiesen, 
dass bei 56° inaktiviertes Antidiphterieserum die Diphteriebazillen nicht 
opsoniert, also kein Tropin enthilt, dass dagegen inaktives Antiserum 
zusammen mit einer an sich ebenfalls wirksamen Menge von aktiven 
Normalserum starke, spezifische Phagozytose hervorruft. Die Wirkung 
des Diphterieserums ist nach diesen Umstinden zehnmal und mehr 
stàrker als die von inaktivem Normalpferdeserum. 

Man wird wahrscheinlich gut tun, diese neue Erkenntnis bei der Her- 
stellung des Diphterieserums zu verwerten. Vielleicht wird man ein noch 
stàrker schitzendes Heilserum gewinnen, wenn man mit der Toxin- 
lòosung auch die abgetòteten Diphteriebazillen zur Immunisierung ver- 
wendet. 

NeuFELD (Berlin). Die wichtigen Untersuchungen, die Denys auf 
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dem Brisseler Kongress mitgeteilt hat, betr. Bindung phagocytosebe- 
fòordernder Serumstoffe an die Streptokokken habe ich nur deshalb 
unerwàhnt gelassen, weil ich diejenigen Punkte, iber welche jetzt 
bereits allgemein Ubereinstimmung herrseht, iiberhaupt ganz kurz be- 
handelt und die Diskussion der noch strittigen Punkte in den Vorder- 
grund gestellt habe. 

Die von Herrn Fenyvessi berùhrten Untersuchungen sind mir 
wohl bekannt, ich kann jedoch der Tatsache, dass die beiden in Rede 
stehenden Antikòrper unter den gewahlten Bedingungen sich in der- 
selben Eiweissfraktion des Serums befanden und etwa gleiche Thermo- 
resistenz zeigten, keine entscheidende Bedeutung beimessen. 

Gegeniber dem von verschiedenen Seiten ausgesprochenen Be- 
streben durch Identifizierung der Tropine mit einem der bisher bekannten 
Antikòrper eine Vereinfachung der Theorien herbeizufihren, méochte ich 
darauf hinweisen, dass diese Frage neben ihrer theoretischen auch 
eine praktische Bedeutung hat. Identifizieren wir die Tropine, wie dies 
ja von vielen Autoren angenommen und wie es auch in der heutigen 
Diskussion verhandelt worden ist, mit den bakteriziden Ambozeptoren 
und diese wiederum, wie es lange Zeit hindurch fast allgemein ge- 
schah, mit den Bordetschen Antikérpern, so misste z. B. beim Ge- 
nickstarreheilserum die Wertbestimmung nach der Methode der Kom- 
plementablenkung, die Untersuchung auf bakterizide Serumwirkung 
und schliesslich die Feststellung des bakteriotropen Titres uùberein- 
stimmende Resultate erzielen. Dies ist durchaus nicht der Fall; wie 
Flexner, Handel u. ich fanden, gibt es Sera die stark Komplement ab- 
Jenken, aber gar kein Tropin enthalten und andere stark bakterio- 
trope Sera, die gar nicht bakterizid wirken. Wir wilrden also bei der 
Wertbemessung dieses Serums in einen praktisch bedeutungsvollen 
Irrtum verfallen, yvenn wir die genannten Antikòrper als identisch an- 
sehen wdùrden. i 

Nun ist wieder die Anschauung vertreten worden, dass die Ver- 
schiedenheit der Wirkungsweise der Tropine und Ambozeptoren nur 
cine scheinbare sei: leicht lésliche Bakterien, wie Cholera, wurden 
schnell aufgelòst, wahrend sich bei schwer lòslichen, wie Streptokok- 
ken, die Lysis so in die Lange zieht, dass wir ihren weiteren Ablauf 
nicht beobachten, da vorher die Phagocytose dazwischentritt. Diese 
Ansicht wird durch die Versuche von Bickel und mir an Blutkòrper- 
chen widerlegt, wo dieselben Erythrozyten, dasselbe Komplement und 
dieselben Leukozyten verwendet wurden: wenn hier das eine Serum 
nur Phagoceytose, das andere nur Lysis bewirkte, so kann das nur 
durch eine Verschiedenheit der in diesen Sera enthaltenen Antikòrper 
erklàrt werden. Diese eindeutigen Befunde sind durch Bezzolas neueste 
Arbeit in keiner Weise erschittert worden. Auf die ùbrigen von Herrn 
Geheimrat Pfeiffer berùhrten strittigen Punkte méchte ich bei der vor- 
geschrittenen Zeit und in Abwesenheit Herrn Pfeiffers heute nicht mehr 
eingehen. 

Die Ausfilhrungen Herrn Strubells haben mich nicht ùberzeugt :; 
die Wrightschen Zahlen sind nicht etwa nur von mangelhaft  geiùbten 
Untersuchern bestritten worden, sondern auch von sehr sorgfàltigen 
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Arbeitern, wie Rein und Kjer-Petersen (Kopenhagen) auf Grund von 
ilber 1000 Untersuchungen. 

Filr sehr wichtig halte ich die von Herrn Lubarsch berùhrte 
Frage nach der Fresstatigkeit der fixen Zellen; ich verweise auf die 
Versuche Briscols, der die Phagocytose durch Lungenalveolarzellen 
auch in vitro beobachten konnte. Diese Versuche verdienen sicherlich 
fortgesetzt zu werden. 


Rapport : 
GruseR (Minchen): Die Virulenz der Bakterien. 


Discussion : 

PreIisz (Budapest). Dass die Kapsel gewisser Bakterien eine 
Schutzvorrichtung sein kònne, wurde bereits von mehreren Forschern 
vermutet und ausgesprochen, scheint es doch natiirlich, dass ein von 
einer Kapsel umbhiillter Mikroorganismus ausseren Einwirkungen ge- 
genùber resistenter sein mùsse, als ein nackter. Was den Milzbrand- 
bazillus betrifft, so làsst sich durch das Studium des Verhaltens der 
vollvirulenten Stàmme kaum der Beweis erbringen, dass zwischen der 
Kapselbildung und Virulenz ein Zusammenhang besteht. Wohl aber 
wird ein solcher Zusammenhang durch das Studium verschieden ab- 
geschwàchter Varietàten unzweifelhaft gemacht. Dann stellte es sich 
heraus, dass avirulente Milzbrandvarietàten ebenso Kapseln bilden, 
wie virulente, dann kann ja die Kapsel bei der Virulenz keine Rolle 
spielen. Nun kann ich ohne Unbescheidenheit bemerken, dass ich als 
Erster darùber berichtete. Dass die Virulenz beim Milzbrandbazillus 
mit dem Kapselbildungsvermògen am engsten zusammenhangt. (Vor- 
liufige Mitteilungen im Centralbl. f. Bakteriol. 1907—8). Langjàhrige 
Versuche und Untersuchungen, angestellt mit allen mOglichen Varie- 
taten abgeschwàachter Stàmme, filhrten mich zur Uberzeugung, dass 
die AbschwAchung stets mit einer Abànderung der Kapselbildung ein- 
hergeht in dem Sinne, dass bei abgeschwàchten Varietàten die Kap- 
selbildung rascher verlàuft und weniger massenhaft ist, bei avirulen- 
ten Stàmmen aber gànzlich fehlt. Das verschiedene Kapselbildungs- 
vermoògen làsst sich bei abgeschwachten Stàmmen nicht nur im Tier- 
kòrper, sondern auch auf Agaragar leicht erkennen die Rolle der 
Kapsel und Kapselbildung bei der Virulenz muss folgendermassen 
beurteilt werden. Verlàuft die Kapselbildung langsam, so ist der Baz. 
auf lange lebensfàhig (im Tierkòrper); verlàuft sie sehr rasch, so wird 
der Bazillus alsbald nackt und stirbt ab, ohne das Tier zu tòten. Es 
gibt abgeschwachte Stàmme, die auf Agar nicht nur schon innerhalb 
mehrerer Stunden bekapselt werden, sondern bei denen die Kapsel 
bereits nach Verlauf von 24 Stunden an den Bazillen abgeschmolzen 
ist und die Bazillen dann wieder nackt sind. Solche Stàmme sind kaum 
mehr virulent, oder ganzlich avirulent. Die Kapseln spielen auch je 
nach ihrer Massenhaftigkeit eine verschiedene Rolle, denn auch dies- 
beziglich sind die abgeschwichten Varietàten verschieden, so wie auch 
beziglich der Konsistenz der die Kapsel bildenden Substanz. Màachtige 
und harte Kapseln bildende Stiàmme sind virulenter, als schmale und 
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weiche Kapseln bildende. Gar keine Kapseln bildende Varieliàten tòten 
niemals Tiere, auch Maàuse nicht. Ist die Beschaffenheit der Kapsel 
eine solche, dass sie im Tierkòrper rasch entsteht und vom Bazillenleib 
sich loslòst, so wird lelzterer abgetòtet durch dieselben gelòsten bak- 
terientotenden Stoffe, welche den kapsellosen, avirulenten Milzbrand- 
bazillus auch bei den empfàngliehsten Tieren stets tòten. 

Phagocylose oder Kontaktstòrung (durch Leukocyten) spielt nach 
meinen sehr zahlreichen Beobachtungen bei empfànglichen und nieht 
empfanglichen Tieren keine Rolle, und zwar noch dem virulenten, noch 
dem avirulenten Milzbrandbazillen gegenùber. Gelòste Stoffe sind es, 
die die avirulenten abtòten, ehenso auch zum Teil die virulenten. Von 
letzteren bleiben nur resistentere Individuen am Leben, bilden Kapseln 
und loten das infizierte Tier. Den Kòrpersaften gegeniber ist der he- 
kapselte Milzbrandbazillus ebenso widerstandsfàhiger, wie z. B. einer 
Losung Karbolsàure oder Essigsàure gegeniber, wie ich es dar 
gelan habe. 

Dass der bekapselte Bazillus den Blutplàttehen keine i6tenden 
Stoffe entlocke, der unbekapselte hingegen dies bewirke und dass 
dieser Umstand bei der Milzbrandinfektion eine Rolle spiele, halte ich 
nicht als cinwandsfrei erwiesen. 

Mit aller Entschiedenheit muss ich gegeniber Herrn Gruber 
daran festhalten, dass das lokale Oedem bei Milzbrand mit der Kap- 
selbildung zusammenbangt. Ich sah niemals ein Oedem ohne Kapscek 
stoff und, sah niemals ein Oedem nach Finfàhrung avirulenter, keine 
Kapseln bildender Varietàten. Dagegen beobachtete ich hàufig ein auf 
den ganzen Rumpf sich erstreckendes hochgradiges Oedem durch 
solche Stàmme verursacht, deren Kapselbildungsvermògen ein exces- 
sives gewesen. i 

Bekanntermassen verliert das Blul bei Kaninehen kurz vor dem 
Milzbrandtode seine anthrakozide Kraft, und wie ich feststellte, ent- 
halt es dann zugleich Kapselstoff. Da ferner nach meinen Forschun- 
gen Kapselstoff anthrakozide Sera unwirksam zu machen vermag, s0 
ist wohl der Gedanke sehr naheliegend, dass die Kapselbildung mit 
der Virulenz auch in dem Sinne zusammenhangt, dass der Kapselstoff 
im lebenden Organismus sich allmahlich  verbreitend, die milzbrand- 
feindlichen Stoffe unscehadlich macht. 

PreiFFER (Breslau). Herrn Gruber mbcehte ich um Aufklàrung einer 
Schwierigkeit bitten, die mir auch bei Annahme seiner Erklàrung der 
Milzbrandvirulenz noch ùbrig zu bleiben scheint. Injiziert man gezahlte 
Quantitàten virulenter kapselloser Anthraxbazillen in die Blutbahn von 
Kaninchen, so sterben nach hòchst sorgfaàltigen Zahlungen Fisch6ders, 
die in meinem Institute vorgenommen wurden, schon in den ersten 
Minuten ungeheure Mengen, bis zu 95 oder sogar 98% derselben ab. 
Es muss daher Plakin in grossen Mengen vorhanden sein. Trotzdem 
bleiben immerhin noch zahIreiche Milzbrandbazillen am Leben, beklei- 
den sich mit Kapseln und toòten schliesslich das Tier. Es kònnte dies 
so erklirt werden, dass sie rein zufàllig in irgendwelchen Rezessen in 
Kapillarbezirken, vor dem Plakin geschitzt sind. Nun sollen die 
bekapselten Bazillen unfàhig sein, weiterhin aus den Blutplattehen den 
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anthrakoziden  Stoff! herauszulocken. Es misste also die nunmehr 
eine ganz ungehinderte Entwickelung der Krankheitserreger stattha- 
ben. Das ist aber bekanntlich keineswegs der Fall, sondern es findel 
bis kurz vor dem Tode ein dauernder Kampf des Organismus gegen 
die Bazillen statt, bei dem ungeheure Mengen von Anthraxkeimen zu- 
grunde gehen. Das scheint mir mit den Gruberschen Vorstellungen 
nicht recht im Finklang zu sein. Darin  stimme ich nach Fischòders 
Untersuchungen mit Gruber iberein, dass die bekapselten Bazillen an 
sich nicht widerstandsfàhiger sind gegen die bakteriziden Serumstoffe 
als die unbekapselten. 

Ich sehe mich genòtigi, obwohl ich den engen Zusammenbang 
zwischen  Kapselbildung und Milzbrandvirulenz  vollauf bestàtigen 
kann, den eigentlichen Kausalnexus etwas anders aufzufassen, als 
Preisz und Gruber. Die Milzbrandbazillen sind nicht virulent, weil sie 
Kapseln bilden kònnen, sondern weil sie virulent sind, das heisst aus 
noch geheimnisvollen Griinden im Tierk6rper lingere Zeit sich lebend 
erhalten kònnen, bilden sie Kapseln. 

DETRE (Budapest). 

Rupport: 

BorpeT (Bruxelles): Swr le mode d’action des substances im- 
munisatrices. La classification des anticorps en catégories très tran- 
chées, el d’après laquelle ces substances actives auraient une consti- 
tution moléculaire très différente, suivant qu'elles provoquent l'agglu- 
tination, la bactériolyse ou l’hémolyse, ou la neutralisation des toxines, 
est artificielle. Cette classification admet en principe que la propriété 
caractéristique d'un anticorps correspond, dans la molécule méme, à un 
groupement atomique bien défini. Or, l’existence réelle de ces grou- 
pements fonctionnels, par exemple du groupement agglutinant dans la 
molécule des agglutinines, ou du groupement complémentophile dans 
celle des sensibilisatrices, n'est pas confirmée par Vexpérience; elle 
rencontre de nombreuses objections tirées notamment de l'étude des 
colloides et de celle de l’hémolyse ou de la bactériolyse. Au surplus, 
la fixation du complément (alexine) étant très vraisemblablement un 
phénomène d'adsorption, peut s'opérer sans Tintervention d'un grou- 
pement spécial complémentophile. 

-_H est de plus en plus probable qu'il n’existe pas dans un sérum 
donné, toute une série d’alexines diverses, spécialement aptes à entrer 
en réaction avec tel microbe ou telle cellule. On doit admettre notam- 
ment que l’alexine bactériolytique est identique à& l'alexine hémo- 
lytique. 

Les antigènes microbiens qui entrent en réaction avec les anti- 
corps représentent-ils des éléments très importants et très constants 
du protoplasme microbien, ou bien ne sont-ce que des produits assez 
accessoires, dont l’apparition n'est pas indispensable, et que le microbe 
peut, dans certaines conditions d’existence, ne pas élaborer? Il semble 
que cette seconde hypothèse soit la vraie. Elle concorde avec certaines 
constatalions de Grassberger et Schalttenfroh sur le charbon sympto- 
matique, et résulte nettement d’expériences portant sur le bacille coque- 
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lucheux. Ce mierobe peut, sur certains milieux nutritifs, perdre l’anti- 
gène qui réagit avec l’agglutinine spécifique de l’immunsérum. 

Bien que le problème du mode d’union des anticorps avec les 
antigènes soit encore obscur, des faits nombreux plaident en faveur 
de l’idée que cette union se fait en proportions variables, et qu'elle 
est analogue aux réactions connues sous le nom de phénomènes d’ad- 
sorption. Cette manière de voir cadre avec les constatations concernant 
l’irréversibilité relative de l’union anticorps-antigène ; elle rend compte 
aisément des propriétés différentes des mélanges anticorps-antigène, 
suivant qu'ils renferment un excès de l’un ou de l’autre des constituants. 
D’autre part, la théorie de l’adsorption n’est pas inconciliable avec la 
notion de la spécificité des sérums; beaucoup d’expériences montrent 
que l’affinité d’adsorption est susceptible de manifester une Éélectivité 
très délicate. 

Kiss (Budapest): Beitrdge zur Kenntnis der Himolyse. Die 
Bindung des Komplementes folgt anderen Gesetzmassigkeiten, als die 
Hamolyse selbst. Selbst in den nach den ublichen Methoden ausge- 
filhrten Hàmolyseversuchen ist es deutlich zu erkennen, dass das Kom- 
plement als Katalysator wirkt. Geringe Komplementmengen vermògen 
unter Umstànden grosse Wirkungen auszuiuùben und die Hamolyse ist 
dem relativen Gehalt einer Mischung an Komplement (der Konzentration 
des Komplementes) und nicht der absoluten Menge derselben propor- 
tional. Die Erscheinungen bei der Beeinflussung der Hàmolyse durch 
die Kochsalzkonzentration sprechen fiir diese Anschauungsweise. Kata- 
Iytische Prozesse werden im allgemeinen von der Salzkonzentration 
stark beeinflusst ebenso, wie die Komplementwirkung durch geringe 
Verànderungen in der Salzkonzentration stark beeinflusst wird. Das 
Komplement unterscheidet sich auch darin von den einfachsten Blut- 
giften, dass die Kochsalzkonzentration, bei welcher die Komplement- 


wirkung aufgehoben wird, bedeutend hòher liegt als diejenige der 


physiologischen Kochsalzlòsung; letztere hat bei den Haàmolysinunter- 


suchungen keine ausschliessliche Berechtigung. Mit der Zunahme der 


Kochsalzkorizentration nimmt die minimale Komplementmenge, welche 
zu hamolysieren vermag, kontinuierlich zu und bei jeder Konzentration 
kònnen sich Ambozeptor und Komplement derart ersetzen, dass ein 
Uberschuss des einen Komponenten den Bedarf des anderen’ verrin- 
gert. Die grosse Variabilitàt der quantitativen Verhaltnisse ist mit 
der Annahme der chemischen Bindung von Ambozeptor und Kom- 
plement, auf welche sich die Theorie Ehrlichs bisher gestùtzt hat, 
unvereinbar. 


Discussion : 

Fenyvessy (Budapest): Ich kann die sehr interessanten Angaben 
des Herrn Vortragenden auf Grund eigener Versuche vollinhaltlich 
bestàtigen. Beziiglich der Erklaàrung der beschriebenen Erscheinungen 
stimmen aber unsere Ansichten nicht ilberein. Insbesondere erscheint, 
mir die Fermentnatur der Komplemente nicht als erwiesen. Ich bhe- 
halte mir vor auf diese Frage an anderer Stelle ausfinhrlicher zuriick- 
zukommen. 


fe 
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Communication : 

Roper (Montpellier) : Les propriétés et le mode d'uction des 
sérums spécifiques dits bactéricides, en particulier du sérum 
antityphique. M. Rodet expose ses observations personnelles sur le 
sérum antityphique préparé au moyen d’injections intra-veineuses de 
bacilles vivants. Un tel sérum est loin d’étre purement bactéricide. 

En ce qui concerne l’action in vitro sur les bacilles, dans cer- 
taines conditions le sérum, surtout celui qui est donné par une immu- 
nisation peu avancée, est sensibilisateur; mais souvent, du moins dans 
le sérum fourni par une immunisation plus avancée, c'est une propriété 
contraire qui prédomine, une propriété antibactéricide par laquelle il 
diminue l'action bactéricide normale qu’exerce sur le bacille typhique 
le sérum d’un sujet neuf. L’orateur expose les règles suivant lesquelles 
s'exerce cette action antibactéricide, c’esi-à-dire l’influence des propor- 
tions du sérum normal alexique et du sérum antityphique, et celle du 
nombre des bacilles. On connaît l’interprétation donnée par Neisser et 
Wechsberg de ce phénomène paradoxal; ils ont cru pouvoir l'expliquer par 
un excès d’ambocepteur et par le détournement du complément ‘qui en 
serail la conséquence. L’orateur critique cette théorie et signale les faits 
expérimentaux qui l’obligent à la repousser. Il passe en revue plusieurs 
autres explications du phénomène: dans l’état actuel de ses recherches 
il ne peut dire encore quelle est celle à Taquelle il convient de s’arréter. 

M. Rodet dit quelques mets des propriétés manifestées par le 
sérum dans l’organisme, à Végard de l'infection du cobaye réalisée par 
injection de bacilles vivants dans les veines. Il exerce une action anti- 
toxique: et, a Végard des bacilles eux-mémes, dans l’intimité des 
organes, il peut exercer une double action, de méme que in vitro, 
tantot hater, tantòt retarder leur destruction. 

Conclusions: Les propriétés qui peuvent étre conférées au sérum 
par l'immunisation è légard du bacille d’Eberth sont très multiples. 

La préparation des animaux par injections intraveineuses de 
bacilles vivants est la méthode la plus propre à communiquer au sérum 
des propriétés très variées. 

Méme en ce qui concerne la seule action du sérum in vitro sur 
les bacilles, les faits sont très complexes, et la théorie des ambo- 
cepteurs est loin de suffire à les expliquer. 

StrENG (Helsingfors): Die Bedeutung des Alexins fir die 
Ausflockuwng, Agglutination und Konglutination der Mikroben 
und Blutkòrperchen. Die Ausflockung der Mikroben und Blutkòrper- 
chen durch Serum wird von zwei verschiedenen kolloiden Stoffen des 
Serums (Agglutininen und Konglutininen) verursacht. 

Die durch die Agglutinine hervorgerufene Ausflockung, die Agglu- 
tination, ist eine spezifische Reaktion, wobei die Agglutinine sich 
spezifisch und direkt an native Mikroben und Blutkérperchen binden. 

Die Konglutinine binden sich weder spezifisch noch direkt an 
native Mikroben und Blutkòrperchen. Fir die Bindung der Kongluti- 
nine und die durch dieselben hervorgerufene Ausflockung, die Kon- 
glutination, ist cine Alexinbeladung der Mikroben und Blutkérperchen 
notwendig. Die Konglutination ist doch eine spezifische Reaktion, weil 
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eine spezifische Sensibilisierang der Mikroben und Blutkòrperchen eine 
Vorbedingung der Alexinbeladung ist. 

Durch die Agglutination wird die Verbindung zwischen Mikroben 
und Blutkòrperchen einerseits und ihren entsprechenden Antikòrper 
andererseits sichtbar. Die Ausflockung durch Konglutinine macht die 
stattgefundene Alexinbeladung sichtbar. 

Die Agglutinine und die Konglutinine sind nicht identische Stoffe, 
weil ‘die Konglutinine in Serum, wovon die Agglutinine durch vorher- 
gehende Kontakt mit entsprechenden Mikroben und Blutkòrperchen ent- 
fernt geworden sind, nachgewiesen werden kònnen. Die Agglutinine 
und Konglutinine kònnen durch Dialyse getrennt werden. 

Die Bedeutung des Alexins fiur die Konglutination geht aus dem 
Gesagten ohne weiteres hervor. Die Auffassung Bails, dass Alexin auch 
file die Entstehung der Agglutination notwendig ware, stimmt nicht 
ùberein mit der Mehrzahl der Tatsachen. 

Hat denn das Alexin ùberhaupt keine Bedeutung fiùr die Agglu- 
tination? 

Van Loghem ist durch seine Untersuchungen zu der Auffassung 
gekommen, dass die Agglutination durch das Alexin gehemmt wird; 
die Richtigkeit seiner Auffassung wird auch durch folgendes bestàtigt : 

Die Agglutination von lebenden Typhusbazillen durch inaktives 
Antityphuskaninchenserum wird durch alexinhaltiges, frisches Nogmal- 
serum von Meerschweinchen, Pferd, Menschen aufgehoben, wird aber 
durch dieselben Sera nicht beeintràchtigt, wenn das Alexin des Normal- 
serums durch vorhergehendes Erhitzen auf 56°, oder durch Vorbe- 
handlung mit aqua dest. oder durch vorhergehenden Kontakt mit sensi- 
bilisierten Blutk6rperchen zum Verschwinden gebracht worden ist 
Ebenso wirkt z. B. Pferdserum hemmend auf das agglutinierende Ver- 
mogen des Antimeerschweinchenserums gegeniber Meerschweinchen- 
blutk6rperchen und des Antischafserums gegeniber Schafblutk6rperchen. 
Wenn das Alexin auf irgendwelche Weise vernichtet worden ist, 
verlàuft die Agglutination ohne Hemmung. i 

Fùr die Agglutination ist die Bindung des Alexins ein Hindernis ; 
fùr die Konglutination ist sie eine conditio sine qua non. 

KonrApI (Kolozsvar): L’hérédité de l’immunité contre la rage. 

Mressineo (Torino): Delle proprietà antigene degli estratti 
di fecce. L’A. ha studiato in primo luego se con siero l’animale im- 
munizzato contro gli estratti di feci l’animali della stessa specie si 
potesse ottenere reazione precipitante sugli estratti stessi o su estratti di 
feci eterogenee; in secondo e terzo luogo se si ottenesse la fissazione 
del complemento mettendo a reagire assieme antigene e siero immune, 
e se nella immunizzazione si producessero sostanze agglutinanti per le 
specie batteriche isolate dalle feci con cui si preparavano gli estratti. 

Lasciando da parte la quictione della tossicità che fu trovata 
relativamente lieve — dal complesse di queste ricerche si può dedurre : 

lo Cogli estratti acquosi di feci di coniglio filtrati per candela 
Bekfeld. Si può provocare formazione di anticorpi ouche nell’ animale 
stesso che fornisce le feci ; 

2° I sieri immuni in tal modo ottenuti non sono specifici per 
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l'estratto immunizzante di feci, ma dànuo reazione uguale anche con 
estratti di feci di animali della stessa specie o di altre specie ; 

80 Alle sortanze batteriche disciolte spetta una parte indubbia, 
sebbene non determinabile quantitativamente, nella produzioni di questi 
fenomeni ; 

40 Negli animali non trattati non esistono questi anticorpi; quindi 
quanto precede dimostra che normalmente non vengono assorbite dalla 
parete intestinale sana le sortanze immunizzatrici in discorso. 

Bati i risultati ottenuti, allo scopo di verificare se nella produ- 
zione dei fenomeni notati avesse parte più o meno preponderante o la 
flora intestinale o i tessuti e le funzioni dell’ organismo da cui si 
ricavavano le feci, VA. ha saggiato anche la razione precipitante e la 
deviazione del complemento sia con emulsione si b. coli, sia con es- 
tratto di mucosa intestinale, sia con bile. 

Ba queste prime ricerche di orientamento — che IA. si riserva, 
di continuare per delucidare in modo esauriente la quictione — si può 
dedurre già che l’estratto di mucosa intestinale e la bile non hanno 
alcuna azione coi sieri immuni, e quindi non debbono ginocare nes- 
suna parte nei fenomeni prodotti dagli estratti di feci, mentre la rea- 
zione coll’ emulsione di b. coli dimostra che le sortanze batteriche 
devono avere in questi fenomeni almeno una parte e spiega indiretta- 
mente la mancanza di specificità della reazione coi vari estratti di feci. 

REITER (Berlin): Uber Opsonine. Zur Beantwortung der Frage, 
ob Beziehungen zwischen dem sog. Antituberkulingehalt des Serums 
und seinen opsonischen Eigenschaften bestehen, wurden aktive Sera 
von Tuberkulòsen, teils von unvorbehandelten, teils von solchen, denen 
Alt- oder Neutuberkulin injiziert worden war, untersucht : ein Paralle- 
lismus der Resultate war nicht vorhanden. Bei Verwendung inaktiver 
Sera zeigte sich, dass es im allgemeinen viel friiher mòglich ist Anti- 
tuberkulin nachzuweisen, als Immunopsonine. Auch durch Reaktivieren 
dieser inaktivierten Sera konnten Beziehungen zwischen Antituberkulin 
und Immunopsonin nicht festgestellt werden. 

Beim Reaktivieren von Normal- und Patientenserum mit unver- 
dùnnten, resp. 0 verdinnten Meerschweinserum wurden im ersten Fall 
keine gròsseren Differenzen beider gefunden, im zweiten Fall fanden 
sich stets wesentlich h6here Indizes, als beide Sera unvermischt er- 
geben hatten: Reaktivierung von Normalserum ! 

Zur Nachprifung der Anschauungen iber den Gleichwert von 
Komplement und Opsonin wurde Menschen- und Meerschweinserum auf 
seine Haltbarkeit geprift: Das Komplement versagte beim hàmolyti- 
schen Versuche weit friher, als die opsonische Kraft des Serums. 

Es wurde ferner festgestellt, dass der bei der Pràzipitinreaktion 
stattfindenden Bindung von Komplement nur eine geringe Verminderung 
der opsonischen Kraft entspricht. 

Schliesslich wurden Opsoninbindungsversuche bei Syphilis und 
Tuberkulose angestellt. Die Mischung von Antigen, Serum, Komplement 
geschah in der ùblichen Weise. In der Kontrollmischung wurde Antigen 
durch Kochsalz ersetzt. Nach einstindigem Aufenthalt im Brutschrank 
wurde mit jeder Mischung cin gewòhnlicher opsonischer Versuch ge- 
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macht. Die Bakterienemulsion bestand aus Staphyllokokken, resp. 

Tuberkelbazillen. Der phagozytische Index der Kontrolle wurde als 
: , 


Finheit genommen : 


Phag. Index des Hauplversychs = opsonische Bindungsindex = B. I. 
Phag. Index des Kontrollversuchs. 


In allen Fallen von Bindung war der B. I. weit unter 1,0; war 
keine Bindung vorhanden, so war der B. I. = 1,0 oder lag nahe an 1,0. 

Bei allen Fallen von Syphilis gelang es auf diese Weise, unab- 
hàngig vom Komplementbindungsversuch die Erkrankung nachzuweisen. 

Bei Tuberkulose fand sich in 20% der Falle keine Ubereinstim- 
mung: bald war die Komplementbindung positiv bei negativer Opsonin- 
bindung, bald verhielt es sich umgekehrt. 
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Die Theorien der Antikòrperbildung. 


Von KARL LANDSTEINER (Wien). 


Neben vielen ungelòsten Problemen gibt es doch auch 
einige Fragen in der Lehre von der spezifischen Immunisie- 
rung, auf die schon heute mit ziemlich grosser Gewissheit 
Antworten gegeben werden kéònnen, freilich Antworten all- 
gemeiner Art, die das Suchen nach spezielleren Lòsungen 
nicht iberfliissig machen. 

Eine genilgende Sicherheit besteht in gewisser Richtung 
uber die Natur jener Kérper, die die Produktion von Anti- 
stoffen auslòsen, der sogenannten Antigene, insoferne man 
aussagen kann, dass die Antigene, seien sie toxisch oder 
atoxisch, Kolloide sind. Diese Definition ermangelt voller Be- 
stimmtheit, da zwischen kristalloiden und kolloiden Stoffen 
eine scharfe Grenze nicht besteht, sie sagt aber doch soviel, 
dass die bekannten Antigene Substanzen sind, die durch das 
physikalische Verhalten ihrer Lòsungen, namentlich ihr ge- 
ringes Diffusionsvermògen und den sehr niedrigen osmotischen 
Druck auf eine im Vergleich zu Kristalloiden betràchtliche 
Grosse und wahrscheinlich auch komplizierte chemische Zu- 
sammensetzung der in den Lòsungen vorhandenen Teilchen 
schliessen lassen. 

Die Behauptungen iber Antik6rperbildung gegen niedrig 
zusammengesetzte krystalloide Stoffe haben sich simtlich als 
irrig erwiesen und die Gewòhnung, die gegen Gifte dieser 
Art, z. B. Metallgifte, Alkaloide unzweifelhaft, wenn auch nicht 
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in sehr hohem Grade eintreten kann, ist nach allen verlàss- 
lichen Untersuchungen von dem Vorgang der Bildung spezi- 
fischer Antikòrper wesentlich verschieden.! 

Der Satz, dass die Antigene Kolloide sind, darf nicht um- 
gekehrt werden, denn eine besondere chemische Beschaffen- 
heit der Kolloide ist die Bedingung fur ihr Verbalten als 
Antigen. Die Erforschung dieses Gegenstandes konnte wegen 
technischer Schwierigkeiten nur zum Teile auf analytischem 
Wege durch chemische Untersuchung der Antigene betrieben 
werden, so dass als Ersatz das Verfahren eingeschlagen wurde, 
Kolloide annahernd Dbekannter Zusammensetzung auf ihre 
Eignung als Immunisierungsreiz zu prifen, und diese Methode 
forderte nicht unwichtige Ergebnisse, wenn auch den nega- 


tiven Resultaten nur eine beschrinkte Beweiskraft zukommen. 


sollte. 

Das wichtigste, was durch die analytische Methode er- 
reicht wurde, ist die Erkenntnis der chemischen Natur we- 
nigstens einer Art von Antigenen, nàmlich der Eiweisskéòrper, 
da die Frage, ob die Eiweisskòrper selbst oder diesen beige- 
mengte Stoffe die Prazipitinbildung bewirken, im Sinne der 
ersten Annahme als gelòst gelten kann. So zeigten die Ver- 
suche von v. Duncern,° LepLanc,* MùLLER,* dass gefirbte oder 
sonst leicht kenntliche Eiweisskòrper, wie Himoglobin, das 
kupferhéiltige Himozyanin, Kasein in die Pràzipitinnieder- 
schlige eingehen und aus den Untersuchungen von OpERMAYER 
und Pick® ging 'hervor, dass Eiweisskòrper charakterisierende 
.Verànderungen, wie die Nitrierung, Diazotierung, Jodierung, 
Oxydation entsprechende Variationen der pràzipitierenden 
Gegenstoffe veranlassen, eine Ubereinstimmung, die nur auf 
sehr kiinstliche Weise zu erkliren ware, wenn nicht Eiweiss- 
kòrper selbst die Pràzipitinbildung bedingen wurden. Dazu 
kommt noch die Erzeugung von Pràzipitinen gegen Proteine, 
die durch Kristallisation gereinigt werden. Aber auch be- 
ziglich der Proteine sind gewisse Finschrànkungen zu ma- 
chen. Wahrend manche Prozeduren, z. B. ziemlich starkes 


! Vgl. Hausmann, Ergebn. der Physiol. VI. Wiesbaden 1907. 
2 Die Antikòrper. (S. 74.), Jena 1903, E. FiscHER. 

3 La Gellule, XVIII. 1901, n 

4 Arch, f. Hyg. 44. 

Wiener klin. Wochenschr. 1906. 
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Erhitzen, die Antigeneigenschaft der Eiweisskòrper nicht auf 
hebt, tut dies eine geniigend weit getriebene Spaltung durch 
Fermente, woraus auf die Bedeutung der Molekulargròsse fiùr 
das Verhalten proteinartiger Kòrper als Antigen Schlisse zu 
ziehen sein durften. Abgesehen davon scheinen proteinartige 
Substanzen zu existieren, die nicht als Antigen wirken, z. B. 
die Gelatine. Man muss an die Mòglichkeit denken, dass in 
diesem Falle die Abwesenheit gewisser aromatischer Kerne 
‘fir das Verhalten bestimmend ist, umsomehr als nach den 
erwihnten Arbeiten von OseRMAYER und Pick gerade Ver- 
inderungen der aromatischen Proteinkomplexe die Erschei- 
nungen der spezifischen Pràzipitation in hervorragender Weise 
beeinflussen. Fiir diese Ansicht unterstiitzend ist die Heran- 
ziehung der Analogie zwischen den Firbungsprozessen und 
den Immunreaktionen, da das Anfàrbungsvermogen gefirbter 
organischer Verbindungen sowohl] wie wahrscheinlich auch die 
Firbbarkeit tierischer Stoffe von der Anwesenheit bestimmter 
aromatischer Gruppierungen abhéngt, und es ist bemerkens- 
wert, dass gerade Gelatine mit Farbstoffen sich nicht leicht 
verbindet (Suma).! Eine Reihe von Kolloiden der Kohlehydrat- 
gruppe, wie Starke, Glykogen, haben sich bisher nicht sicher 
als Antigene erkennen lassen. WAssERMANN und Cirron ? halten 
zwar ihre am Glykogen mit der Komplementbindungsmethode 
erhaltenen Resultate fiir positiv, die beobachteten Ausschlige 
sind aber doch sehr geringfiigig und die verwendeten Sub- 
stanzen wohl nicht von geniggender Reinheit. Ohne Erfolg 
blieben bisher ferner Versuche der Antikòrpererzeugung mit 
anorganischen Kolloiden und auch nach Injektion von Lipoiden, 
z. B. Lezithin konnten Immunprodukte nicht gewonnen wer- 
den. Ein positives Ergebnis glaubten hier BanG und Forss- 
MANN” erhalten zu haben. 

Nachdem schon vorher LaxpsTerneR und v. EisLer* ge- 
funden hatten, dass lipoide Bestandteile der Zellen an ihrem 
Giftbindungsvermògen Anteil haben, ermittelten die genannten 
Autoren die Eignung atherischer Extrakte von roten Blut- 
korperchen fiir die Erzeugung spezifischer Himolysine. 


1 Zeitschr. f. physiol. Chemie L. S. 174 (1906). 
sd vexp: Path, und Lher. IV.S-.223(1907), 
è Hofm. Beitr. VIII. p. 238 (1906). 
4 Wiener klin. Wochenschr. 1905, Centr. f. Bakt. XXXIX. S. 309. 
(1905), vgl. auch Hofm. Beitr. IX. S. 431 (1907). 
1* 
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Es zeigte sich aber weiter, dass nach Reinigung der Ex- 
trakte die Loslichkeit des Antigens in organischen Solventien 
bis auf eine ganz geringe Lòslichkeit in kochendem Benzol 
verloren ging. Daraus geht zunéchst hervor, dass die auf- 
fallenden primàren Léslichkeitsverhàltnisse des Antigens durch 
beigemengte Stoffe bedingt waren; die nach der Reinigung 
persistierende Lòslichkeit gleicht aber nicht jener von de- 
kannten Lipoiden, so dass ein Schluss auf irgend eine che- 
mische Zuordnung des fraglichen Stoffes unberechtigt ware. 
Durch weitere chemische Reinigung des Materials erhielt 
Tagag1! schliesslich eine Substanz, in der wahrscheinlich 
Phosphatide, vielleicht auch Sulfatide vorhanden waren, doch 
ist auch daraus fir die vorliegende Frage nichts Sicheres zu 
folgern, weil kein Beweis dafir besteht, dass die in dem 
untersuchten Produkt enthaltene Antigenmenge gross genug 
ist, um bei der chemischen Analyse iberhaupt zur Geltung 
zu kommen. 

Eine wesentliche Fòrderung wiirde die Lehre von den 
Antigenen erfahren, wenn es gelànge, die chemische Beschaffen- 
heit der Toxine, der zuerst bekannt gewordenen Antigene, 
festzustellen. 

Es ist unnòtig, auf die technischen Schwierigkeiten die- 
ser Aufgabe hinzuweisen, die shnlich wie bei der Reindar- 
stellung von Fermenten aus den meist nur geringen verfiig- 
baren Mengen der so iberaus wirksamen Stoffe erwachsen 
und noch mehr daraus, dass ihre Fallungsreaktionen mit denen 
der begleitenden Proteine héufig zusammenfallen. 

Allerdings hat in alteren Arbeiten BrieGER Toxine zum min- 
desten in sehr eiweissarmem Zustand dargestellt und an einigen 
Toxinen wurden in letzter Zeit Arbeiten ausgefiihrt, die mòglicher- 
weise eine Aufklirung bringen. So isolierte Faust? aus dem 
Kobragift einen Stoff — das Ophiotoxin — das nach den 
Zahlen der Elementaranalyse und den ibrigen Eigenschaften 
als. em  stickstoffreies  Sapotoxin anzusehen ist. Dieses 
Ophiotoxin wurde aber nicht auf seine Fahigkeit Antitoxin- 
bildung zu provozieren und auf die Reaktion mit Antitoxin 
geprift, so dass die Erfahrungen am Ophiotoxin noch nicht 
auf die Antigenlehre ibertragen werden kònnen und die Sub- 


1 Hofm. Beitr. XI, S. 274 (1908). 
“ Arch. exp. Path. und Pharmak. LVI. S. 236. 
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stanz unterscheidet sich auch in einigen Beziehungen vom 
nativen Cobragift, so dass Faust annimmt, dieses enthalte 
Ophiotoxin in Verbindung mit Eiweiss. Es ware hier namentlich 
die Frage zu erwégen, ob nicht aus echten Toxinen giftige 
Komplexe abspaltbar sind, die aber nicht mehr als Antigen 
fungieren. Auffallend ist ibrigens die verhiltnismassig geringe 
Wirksamkeit der Faustschen Substanz im Vergleich zu einem 
sehr wirksamen Toxin, das CALMETTE! aus nativem Gift durch 
Abscheidung der Hauptmenge von Eiweiss mittels Hitzekoa- 
gulation darstellte. Dieses Gift von CaLmeTTE téòtete 2 kgr 
schwere Kaninchen bei intravenòser Injektion von 0,01 mg, 
wéahrend von dem Ophiotoxin zur Erzielung des gleichen 
Effektes 0,2 mg nétig sind. 

Ein anderes, neuerdings chemisch untersuchtes Gift ist 
das Himotoxin von Amanita phalloides. AseL und Forp? 
schliessen auf Grund ihrer Arbeiten, dass dieses Toxin ein 
schwefelstickstoffhaltiges Glykosid sein durfte. Mit Rilcksicht 
auf den Umstand, dass ein leicht darstellbares stickstoffhalti- 
ges Glykosid — das Solanin — sicher nicht in typischer 
Weise Antikòrperbildung auslòst und bei der grossen prinzi- 
piellen Bedeutung des Gegenstandes wird es nétig sein, die 
Untersuchungen am Amanitatoxin sehr grindlich weiter zu 
verfolgen. 

Die Untersuchungen von JacoBy,® der durch Verdauung 
des Ricins ein eiweissfreies Toxin dargestellt zu haben glaubte, 
werden durch die sorgfaltigen Arbeiten von OsBorne* und 
seinen Mitarbeitern in Frage gestellt, da OsBorNE ein 
die Reaktionen eines Albumins gebendes Pràparat aus dem 
Ricin isolierte, dessen Giftigkeit so gross ist, dass es vielleicht 
in dem gereinigten, weit weniger giftigen Produkt Jacosys 
vorhanden sein kònnte, ohne sich durch die gewòhnlichen, im 
Vergleich zur Giftwirkung wenig empfindlichen Eiweissreak- 
tionen zu verraten. 

Auch die Beschaffenheit der sogenannten Toxolecithide 
und ihre eigentiimlichen Léslichkeitsverhéltnisse lassen keinen 
Schluss auf die chemische Natur der zu Grunde liegenden 


1 Ann, Inst. Past. 1897. 

Journ. of. biol. Chem. II. p. 273 (1907). 

Arch. ‘exp. Path. und Pharmak. XLVI. p. 28. 

Ossorne, MenpEL und Harris, Americ. Journ. of Phys. XIV. 1905. 
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Toxine zu, da fiir eine Anzahl ganz verschiedener Kolloide 
(Fe, O,) Fermente,? Peptone;* nachgewiesen wurde, dass sie 
mit Lecithin Verbindungen geben, die ahnlich wie die Toxo- 
lecithide in organischen Solventien lòslich sind. 

Die Schwierigkeiten der Reindarstellung der Antigene 
und ihrer Gegenkòrper sind gross genug, aber im Prinzip ist 
dieses Problem begreiflicherweise doch einfacher als die 
vollstàndige Aufklàrung des biologischen Vorgangs der Immu- 
nisierung selbst. 

Auch hier kann von fixen Punkten ausgegangen werden. 
Der Schutz, den die Antikòrper gewéhren, wurde durch die 
unzweideutigen, fir die Immunitàtsforschung vorbildlichen 
Reagensglasversuche ErRLIcHs schon von lingerer Zeit mit 
Sicherheit als eine direkte Neutralisierung von Toxin durch 
Antitoxin erkannt. Viel schwieriger erwies sich das Verstànd- 
nis der Immunkérperentstehung. Es ist leicht zu verstehen, 
dass unter dem Eindrucke der iberaus merkwirdigen Spezi- 
fizitàt der Antik6rper die nichstliegende Annahme die war, 
es seien die Antistoffe chemische Derivate der Antigene und 
eben darum spezifisch. Bekanntlich war diese einfache Hypo- 
these mit den Erscheinungen nicht gut in Einklang zu brin- 
gen und kaum jemand zweifelt jetzt, besonders angesichts des 
Nachweises von Antistoffen im normalen Serum, daran, dass 
die spezifischen Antikòrper Produkte des tierischen Organis- 
mus sind, an deren Zusammensetzung die Antigene keinen 
Anteil haben. Aller Voraussicht nach wird auch diese von 
Enruicn begriindete Ansicht in Zukunft ebenso wenig eine 
Anderung erfahren, wie der Grundsatz der direkten chemi- 
schen Einwirkung von Antikòrper auf Antigen. Aber schon 
iiber die naturgemass néchstfolgende wichtige Frage besteht 
grosse Unsicherheit. Wie ist die Spezifizitàt der Antikòrper, 
die so iberraschende Entstehung genau angepasster Neutrali- 
sationsstoffe fiir jedes einzelne der unzéhligen Antigene zu 
erkliren. EnRLICH versuchte das Problem in einer einfachen 
Weise, die vielen plausibel erschien, zu lòsen, indem er 
die Hypothese aussprach, dass alle die Antistoffe im nor- 
malen Serum schon vorhanden sind oder doch wenigstens 


1 LanpsTEINER und Jacic, Miinch. med. Wochenschr. 1904, (NP. 27. 
2 Reiss, Berl. klin. Wochenschr. 1904, Nr. 45. 
3 MicHRaELIs, Bioch. Z. IV. S. 11. 
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in den Zellen gewissermassen zur Abstossung bereit liegen, 
so dass auf den Immunisierungsreiz die vorgebildeten Sub- 
stanzen nur in vermehrter Menge in das Serum ausgeschie- 
den werden miissen, um den bekannten Effekt eintreten zu 
lassen. 

In Wirklichkeit dirfte diese Hypothese das Verstàndnis 
nicht erleichtern, da sie kein Prinzip bietet, das einfacher 
wire als die Gesamtheit der Erscheinungen, so dass an die 
Stelle des Ratsels der Bildung spezifischer Stoffe wihrend 
der Immunisierung etwas nicht leichter Begreifliches tritt, 
néimlich das physiologische Vorhandensein unzéhliger Stoffe, 
deren Nutzen fiir den Organismus in der weitaus gròssten 
Zahl der Falle durchaus nicht einzusehen ist. Die auf die 
wohlbegriindete grosse Autoritàt EnrLICHS gestitzte Hypothese 
verlor ihre Anhénger auch nicht, als manche Beobachtungen 
auf Verschiedenheiten der Antistoffe in normalem und in 
Immunserum hinwiesen, z. B. auf Differenzen der Ausfall- 
barkeit,1 Unterschiede in den Beziehungen der Himolysine 
zu Komplementen,? in der Aviditàt der Antitoxine.* 

Solange diese Beobachtungen vereinzelt blieben, war ihr 
Gewicht zu gering und aus diesem Grunde sowohl, als weil 
die Kenntnis des Verhiltnisses der normalen Antikòrper zu 
den spezifischen Immunstoffen offenbar von besonderer Wichtig- 
keit fir die Kenntnis des Immunisierungsvorgangs ist, habe 
ich es versucht, den Vergleich dieser Stoffe systematisch 
durchzufihren.* Aus technischen Griinden wurde die Unter- 
suchung an den Hàmagglutininen angestellt und ihr Resultat 
war, dass die meisten gepriften Eigenschaften in den beiden 
zu vergleichenden Fallen deutliche Unterschiede aufwiesen. 
Die Differenzen betrafen die Empfindlichkeit der Substanzen 
gegen zerstorende Einflisse, ihre Affinitàt zu adsorbierenden 
Stoffen, die Affinitàt zum Antigen und die Ausbildung des 
spezifischen Bindungsvermògens. 

Besondere Aufmerksamkeit verdienen unter diesen Tat- 
sachen die hohere Aviditàt der durch Immunisierung entstan- 
denen Antikòrper® wegen ihrer offenbaren Zweckmàssigkeit 


1 LANDSTEINER und CaLvo Cent. f. Bakt. XXXI. S. 785 (1902). 
GruBER, Munch. med. Wochenschr. 1901, 

Kraus, Centr. f. Bakt. XXXIV. S. 488 (1903). 

4eseto £,: Hyes LVIII,: Sì. 213 (1907). 

Kraus l. c. HeyRovsky und L. Centr. f. Bakt. XLIV. S. 150 (1907). 


w 


qua 


la) Katl Landsteinez 


fiir die Gewahrung eines kriftigen Giftschutzes und die Dif- 
ferenz der spezifischen Eigenschaften, da gerade die Spezi- 
fizitit der normalen Antikòrper einen kardinalen Beweis fiir 
die Identitàt der im normalen und Immunserum vorhandenen 
Stoffe zu geben schien. Versuche an Agglutininen (und Lysi- 
nen) von Matkorr und anderen Autoren hatten néàmlich den 
merkwirdigen Befund ergeben, dass nach Behandlung von 
normalem Serum mit einer Zellart das Agglutinationsvermògen 
fin diese eine Art von Zellen verloren ging, aber fir alle 
anderen Arten erhalten blieb, so dass nach ziemlich allge- 
meiner Annahme auf das Vorhandensein iberaus zahlreicher 
streng spezifischer Agglutinine und per analogiam auch der 
anderen Antikòrper im normalen Serum zu schliessen war. 
Gerade an den Agglutininen war aber diese Annahme durch 
ein trotz seiner Einfachheit und Unzweideutigkeit wenig be- 
achtetes Experiment! leicht zu filhren. Die Verbindung der 
Blutkérperchen mit normalen Agglutininen lisst sich durch 
schwaches Erwarmen zu einem grossen Teil zerlegen und 
wenn man die aus der Verbindung wiedergewonnene Aggluti- 
nine untersucht, so kann man natiùrlich leicht erkennen, welche 
Art von Agglutininen die Zellen aufgenommen hatten. Die 
erhaltenen Lòsungen wirken meist wirklich ein wenig spezi- 
fisch, d. h. gewòhnlich am staàrksten auf die Blutart, aus deren 
Verbindung sie hergestellt wurden, sie sind aber bei weitem 
nicht so spezifisch, als man es nach der EnrLIicaschen Vor- 
stellung erwarten miisste. Dann wirde man natùrlich durch 
das Verfahren nichts anderes erhalten als isolierte spezifische 
Agglutinine und es ware damit die Aufgabe der Herstellung 
spezifischer Antik6rper in vitro aus normalem Serum gelòst. 
Ich kann aber diesen Erfolg nicht in Anspruch nehmen, da, 
wie erwahnt, die in vitro gewonnenen gereinigten Agglutinine 
an Spezifizitàt weit hinter den von Immuntieren produzierten 
zurickbleiben, und es selbst vorkommen kann, dass die aus 
normalem Serum isolierten Agglutinine stirker mit anderen 
als mit der zum Versuche verwendeten Blutart reagieren.? Die 


1 LAnpsIEINER, Milnch. med. Wochenschr. 1902, 1903. 

2 Aus diesen Versuchen ist auch kein Anhaltspunkt fùr die Hypo- 
these von Kassowrrz und BarL zu entnehmen, dass durch die Spal- 
tung derartiger Verbindungen die Spezifizitàt der Antik6rper gesteigert 
werde und so die Bildung der spezifischen Immunkérper zu erklàren sei. 
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Deutung der Versuche! ergibt sich in einfacher Weise, wenn 
im normalen Serum eine Anzahl von Agglutininen von nur 
geringer Spezifizitàt vorhanden sind und diese Voraussetzung 
wird auch die Basis fir die Erklirung des etwas komplizier- 
teren MaLkorrschen Phinomens bilden kònnen. Das Resultat 
ist also. dass die Antistoffe der normalen und Immunsera sich 
gerade im wichtigsten Punkte, nimlich beziiglich ihrer Spezi- 
fizitit unterscheiden (oder nach der EnrLIcaschen Termino- 
logie verschiedene haptophore Gruppen haben) und dass dem- 
nach die Spezifizitàt der Immunsera unméglich auf physiolo- 
gische Priformierung zuritckgefilhrt werden kann.* 

Hier bedarf also die EnrLicusche Hypothese einer Um- 
gestaltung; die spezifischen Immunkéòrper sind wohl aller 
Wahrscheinlichkeit nach, wie es diese Hypothese voraussetzt, 
mit den normalen Antistoffen des Blutserums nach ihrer 
Beschaffenheit und der Art der Entstehung nahe verwandt, 
aber sie sind sicher' durch den Immunisierungsvorgang meu 
gebildet und von den plysiologischen Antikérpern ver 
schieden. 

Die angefihrten Tatsachen fiihren zunachst allerdings nur 
zur Beseitigung der unzulinglichen Lésung gerade eines der 
wichtigsten Teile des Immunisierungsproblems, werden aber 
dadurch doch die Entwicklung der Theorie und die definitive 
Beantwortung fòrdern kònnen. 

Nach den experimentellen Ergebnissen sind die physiolo- 
gischen und die spezifischen Antistoffe nicht véllig getrennte 
Kéorperklassen, sondern auch an den spezifischen Immun- 
stoffen sind die charakteristischen Eigentiimlichkeiten in ver- 
schiedenem Grade ausgebildet, so dass z. B. in einem agglu- 
tinierenden Immunserum Agglutinine verschiedener Aviditàt 
nebeneinander vorkommen (MtLLER) Auch bei Antitoxinen 
fanden Pick und Scuwoxer* gewisse Differenzen gering- und 


1 Die Verhàaltnisse dùrften sich durch ein Gemisch mehrerer Farb- 
stoffe veranschaulichen lassen, aus dem verschiedenartige fàrbbare 
Stoffe ungleiche Farbmischungen absorbieren wurden. 

2 Eine exzessive Vermehrung der normalen Antistoffe scheint nie 
vorzukommen, obwohl sie, wie man meinen méchte, einen sehr allge- 
meinen Schutz gegen die verschiedensten Infektionen bieten wirde. 
Vielleicht ware eine Ùberproduktion dieser Kérper nicht gleichgiltig 
fùr die normalen Funktionen des Organismus. 

SeArche: td Hyg. 1908: 

4 Zeltschr. f. exp. Path. w. Ther. J. 
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hochwertigen antitoxischen Serums. Man wird also méglicher- 
weise ein kontinuierliches Fortschreiten von den normalen zu 
den spezifischen Antikòrpern annehmen diirfen und kònnte so im 
Anschluss an die EnrLIcuschen Vorstellungen etwa die Annahme 
entwickeln, dass durch den Immunisierungsanstoss nicht 
allein eine Reproduktion der préiformierten, das eingefiihrte 
Antigen bindenden Stoffe eintritt, sondern dass gleichzeitig 
diese Bindungskòrper (EnrLicnus Rezeptoren) eine mannigfal- 
tigere Ausbildung erfahren und eine grosse Zahl neuer, unter- 
einander éahnlicher Rezeptoren entstiinde, von denen aus den 
gleichen Grinden, die zu Beginn des Vorganges massgebend 
waren, gerade wieder die dem Antigen am ,besten entspre- 
chenden in hervorragendem Masse produziert und in das 
Serum abgesondert wirden. Eine solche Entstehung neuer 
Bindungsstoffe hat auch EnrLicH schon fiir méoglich gehalten, 
aber doch nur als eine gelegentliche Begleiterscheinung des 
Prozesses, wahrend nach dem Gesagten hingegen gerade 
diesem Moment die bedeutendste Rolle zufàllt und die Anti- 
kòrperbildung nicht eine der Hypertrophie vergleichbare ein- 
fache Mehrleistung, sondern wirklich eine Andersleistung, eine 
chemische Anpassung ist. Nun wire zwar die blosse Uberproduk- 
tion einer physiologischen Substanz nicht besonders merk- 
wilrdig, durch die notwendige Voraussetzung einer regelméssig; 
in ganz bestimmter Richtung erfolgenden Umwandlung wird 
hingegen eine Frage aufgeworfen, die dem eigentlich zu be- 
antwortenden Grundproblem sehr nahe verwandt und nicht 
viel leichter zu erledigen ist, als dieses. Die Schwierigkeit 
wird umso fihlbarer wenn man bedenkt, dass die vielen ver- 
schiedenen Antistoffe, die in einem einzigen Immunserum vor- 
handen sind, alle gewissermassen eine besondere Prigung 
haben, da, wie Absorptionsversuche mit dem homologen An- 
tigen lehren (CasteLLanI), z. B. die einem Paratyphusserum 
enthaltenen Paratyphusagglutinine nicht identisch mit denen 
eines Typhusserum sind. Daraus ist zu schliessen, dass der 
Umbildungsprozess nicht so vor sich geht, dass aus einer 
grossen Menge mehr zufillig oder regellos neu entstandener 
Stoffe die geeignetesten vom Antigen ausgewàahlt werden, ana- 
log der EnrLicuschen Vorstellung der Auslese passender 
Antikérper aus den vielen im physiologischen Zustande zu- 
Fillig vorhandenen, sondern es scheint, dass die Umbildung von 
vorneherein auf direktem Weg dem bestimmten Ziel zustrebt. 





è È 


‘è Ada 





Die Theozien dez Antik6xpetbildung 1% 

Vielleicht ist aus der folgenden, schon frither geiusserten 
Betrachtung ein gewisser Vorteil fir das Verstindnis des 
merkwiirdigen Prozesses zu ziehen. Man denke sich, woftr 
die Regeneration durch Aderlass entfernter Antik6rper beim 
Immuntier spricht, das antikòrperliefernde System des Tieres 
als reversibel reagierend und ziehe in Rucksicht, dass dieses 
System zur Produktion ausserordentlich zahlreicher Stoffe befà- 
higt ist, deren Bildung man aus der verschiedenartigen Kombina- 
tion einer nicht allzugrossen Zahl von Teilreaktionen verstehen 
kann. Wenn man nun auf den Apparat die fur reversible Re- 
aktionen allgemein geltende Regel anwenden darf, dass durch 
sussere Einwirkungen jene Prozesse begiinstigt werden, die 
die Storung des Zustandes des Systems verringern, so kann 
man erwarten, dass unter dem Einfluss eines Antigens alle jene 
Reaktionen gefòrdert werden, deren Kombination die Wirkung 
des Antigens am vollstàndigsten neutralisiert. So wére analog 
dem Beharrungsbestreben reversibler Systeme, die am Immu- 
nisierungsprozess hervortretende direkte Tendenz zur Aus- 
bildung optimal angepasster Neutralisationsprodukte und man- 
nigfache andere Anpassungen, die im Organismus auf dussere 
Einfliisse hin eintreten unter einem Gesichtspunkt zu be- 
trachten. Die Vorstellung einer sehr ausgebildeten chemi- 
schen Anpassung ist aber fir die spezifische Immunisie- 


rung — unabhéàngig davon, ob die angedeutete Hypothese 
verwertbar ist oder nicht — jedenfalls festzuhalten. 


Eine wesentliche Anderung der Anschauungen wurde in 
letzter Zeit auch bezigglich der Natur der Reaktionen zwischen 
den Immunsubstanzen angebahnt. Nachdem zuerst Borper auf 
die Verwandtschaft dieser Vorginge mit den Firbungsprozessen 
hingewiesen hatte, haben namentlich LanpsreeR!®, ZANGGER?, 
Bicrz,* PauLI, NerNsT,> FRIEDEMANN,Craw,PorGEs, PrIiBRAM betoni, 
welche grosse Bedeutung dem Umstande zukommt, dass die 
Immunkéòrper Kolloide sind. Man hat versucht, den Nutzen dieser 
Anschauung zu bestreiten und gab das mehr subjektiv als 
sachlich begriindete Schlagwort aus, es handle sich hier nur 


. 1 Milnch. mediz. Wochenschr. 1903, 1904, Centr. t. Bakt. 
2 Centr. f. Bakt. XXXIX. 
3 Zeitschr. f' physik. Chem. XLVIII. Mediz. naturw. Arch. I. 
4 Wandlungen der Pathologie, Wien, Perles 1905. 
Se4ernschr. f. Elektroch, 1904: Nr. 22 
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um die Heranziehung einer formalen Analogie. Aber abge- 
sehen davon, dass das Aufsuchen von Analogien bekanntlich 
eines der wichtigsten Erkenntnismittel ist, liegt hier keine 
blosse Analogie vor, weil die Immunkérper eben wirklich Kol- 
loide sind und eine Reihe von Gesetzmassigkeiten zeigen, die 
dieser Kòrperklasse im allgemeinen zukommt. Wenn solche 
Erscheinungen, die an Kolloiden schon bekannt sind, beim 
Studium der Immunkérper wiedergefunden werden, z. B. àhn- 
liche quantitative Verbindungsverhéltnisse, ein gleichartiges 
Verhalten gegen Elektrolyte, die auffallenden Optima bei den 
Niederschlagsbildungen, die Beeinflussung des Endzustandes 
der Systeme durch die Geschwindigkeit, mit der man die 
Komponenten zusammenbringt, so wire es nicht methodisch 
zu Werke gegangen, wenn man nicht zunaàchst versuchen 
wirde, diese Phinomene als allgemeine Kolloideigenschaften 


zu betrachten und erst im Falle das nicht gelingt, an das Auf-_ 


suchen besonderer Ursachen ginge. Es kann nicht bedeutungs- 
los sein, wenn man auf Grund der kolloidechemischen Be- 
trachtungsweise die Erscheinungen der Agglutination und 
Haimolyse mit Hilfe relativ einfach zusammengesetzter Sub- 
stanzen nachahmen konnte* und bemerkte, dass die als 
Himagglutinine wirkenden anorganischen kolloiden Séauren 
und Basen, die sonst im Vergleich zu krystalloiden Sàuren 
und Basen eine verschwindend geringe chemische Aktivitàt 
besitzen, diese durch ihre Fallungswirkung auf Zellen und 
Eiweisslòsungen weit ibertreffen. 

Die Klarung der Sachlage wurde dadurch erschwert, dass 
eine Anzahl von Autoren, die der angedeuteten Richtung 


keinen Wert beimessen, zwischen Kolloidreaktionen und che- 


mischen Prozessen einen Gegensatz statuieren wollten, so dass 
scheinbar die Alternative gestellt war, die Immunchemie grund- 
satzlich aus der Chemie zu eliminieren, was mit Recht ver- 
kehrt erschien, oder die Beziehungen zu den Kolloidphéàno- 
menen. bei Seite zu lassen. In Wirklichkeit besteht aber kein 
Grund, hier prinzipielle Gegensitze anzunehmen. Da nach 
allgemeiner Annahme zwischen typischen Krystalloiden und 
Kolloiden alle Zwischenstufen existieren, so werden voraus- 


* Hamagglutination durch Kieselsàure, Haàmolyse durch Kiesel- 
saure+Lecithin oder Kieselsàure+Serum. (Lanpsteriner und JaGie 
Munch. mediz. Wochenschr. 1904.) 
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sichtlich die Reaktionen der beiden Kòrperklassen allmahlich 
Uberginge haben, wenn auch an den Enden der Reihe die 
charakteristischen Eigentiimlichkeiten stark hervortreten. Kry- 
stalloid gelòste Salze basischer und saurer Farbstoffe kònnen 
einander unter echter Salzbildung ausfallen, aber auch bei 
kolloid gelòsten Farbbasen und Sauren treten ahnliche Reak- 
tionen ein, nur entsprechen dann die sich vereinigenden Teil- 
chen nicht mehr Molekiilen bestimmten Gewichts und die ein- 
fachen Verhàltnisse der Zusammensetzung missen dadurch 
geindert werden. Da die Affinitàt im einen wie im anderen 
Falle wahrscheinlich auf der Vereinigung durch elektrolytische 
Dissoziation entgegengesetzt geladener Teilchen beruht, so 
sind diese Vorginge im Wesen nahe verwandt. Die Erfah- 
rungen an den anorganischen Modellen der Agglutination und 
Prizipitation, die mannigfachen Analogien mit der Firbung 
und der Umstand, dass wahrscheinlich viele Antigene und 
Antikòrper Eiweissstoffe, also aus Amidosàuren aufgebaute 
Substanzen sind, lassen ferner darauf schliessen, dass die Immun- 
kòrperverbindungen mit den eben erwahnten Farbstoffverbin- 
dungen in eine Kategorie gehòren, nimlich durch  elektro- 
chemische Reaktionen, durch eine Art von Salzbildung zwi- 
schen kolloiden Stoffen entstehen. 

Diese und ahnliche Annahmen wurden héufig von vorn- 
‘ herein mit dem Hinweis abgelehnt, dass sie mit der Spezifizitàt 
der Immunreaktionen unvereinbar waren und auch ein Autor, 
der sich der hier vorgebrachten Auffassung sonst nahe an- 
schliesst, MicH®aeLIs* postuliert zur Erklirung der Spezifizitàt 
ausser und neben den Kolloidreaktionen davon ganz ver- 
schiedene chemische Prozesse. 

Ein Einwand kann darin nicht liegen, denn fir die Spezifi- 
zitàt ist eine befriedigende Erklirung durch keine der bisher 
versuchten Hypothesen gegeben, so dringend eine Aufklàrung 
dieses. Punktes nicht nur fiir die Immunchemie, sondern 
auch fir die Erscheinungen der chemischen Arfspezifizitàt 
und der Vererbungslehre ware. Eine ahnliche Spezifizitàt, wie 
die der Immunreaktionen, ist weder im Bereich der organi- 
schen Chemie aufgefunden worden, noch ist die Spezifizitàt 
der Fermentreaktionen ein vollkommenes Analogon, denn die 
einzelnen Fermente wirken zwar oft nur bestimmte unter 


* Handbuch von KorAnNvI und RicHTER. (Thieme Leipzig.) 
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nahe verwandten Stoffen, aber doch gewéhnlich auf eine 
ganze Zahl namentlich stereochemisch ibereinstimmender 
Substanzen ziemlich gleichméssig. Andererseits ist es keines- 
wegs ausgeschlossen, dass unter bestimmten Bedingungen 
Kolloidreaktionen der vermuteten Art spezifisch sein kònnten, 
vielmehr geben die oft bemerkenswert elektive Wirkung von 
Farbstoffen und eine Reihe von Adsorptionserscheinungen * 
Argumente dafir. 

Es ist hier zu beachten, dass ausgesprochen elektroposi- 
tive und negative, bezw. sauere und basische Kolloide ein- 
ander allerdings gewòhnlich ausfillen und amplotere Kérper, 
wie Eiweiss, sich mit ganz verschiedenen saueren und basi- 
schen Kolloiden verbinden. Je schwéacher aber der saure oder 
basische Charakter Kolloidlòosung ist, umsomehr wird die Reak- 
tionsfàhigkeit im allgemeinen vermindert werden, ahnlich wie mit 


der Steigerung des saueren oder basischen Charakters von Farb-: 


stoffen, deren Firbekraft im allgemeinen zuzunehmen pflegt.? 
Mit Ricksicht darauf konnte man nicht erwarten, dass die 
Immunstoffe ausgesprochen saure oder basische Beschaffen- 
heit haben und wirklich konnten LanpsteINER und PauLi* 
sich davon iberzeugen, dass Agglutinine durch geringe Zu- 
sitze von Séuren oder Basen befàhigt werden, zum negati- 
ven, bezw. zum positiven Pole zu wandern. In Ùbereinstim- 


mung damit steht die bemerkenswerte Tatsache, dass Ag- 


glutinine im allgemeinen eine umso geringere Affinitàt zu 
Eiweisskòrpern haben, je spezifischer sie sind, und dass stark 
basische Eiweisskòrper, wie Histone und Protamine, Blutkòr- 


perchen in ganz unspezifischer Weise agglutinieren. Man kann 


demnach schon jetzt aussagen, dass die amphotere Beschaf- 
fenheit der Immunkérper, eine Bedingung ihrer spezifischen 
Wirksamkeit ist und die Immunchemie demnach eine Chemie 
der amphoteren Kolloide ist. Eine Erklirung der Spezifizi- 
tit ist damit nicht gegeben, da die Theorie der gegenseitigen 
Beeinflussung amphoterer Kolloide noch nicht ausgearbeitet 
ist und man aus diesem Grunde nicht angeben kann, welche 
Bedingungen fiir das Ausfallen stabiler Verbindungen gerade bei 


* Vgl, Centr. £' Bakt. XL. S./265., XLI. .S. 108. XL. S, 33, Dai 
ioch. Zeitschr. XV. S. 33. 
? Vgl. PappenHEIM. Grundr. der Farbechem. Berlin-Hirschwald. 
(1901.) 
* Kongr. f. inn. Med. in Wien. (1908.) 
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bestimmten Kombinationen massgebend sind. Es kònnte aber 
wohl sein, dass die Spezifizitàt der Immunsubstanzen in éhnli- 
cher Weise von der chemischen Konstitution abhingt, wie 
das elektive Verhalten verschiedener Farbstoffe und vielleicht 
ist es nicht ohne Nutzen, den Gedanken zu verfolgen, dass 
eine zur Ausfallung filhrende mbglichst vollstindige gegenseitige 
Entladung zweier amphoterer Teilchen ausser von anderen 
Konstitutionseigentimlichkeiten auch besonders®von einer ge- 
nauen Abstimmung der fiir das elektrische Verhalten mass- 
gebenden sauren und basischen Gruppen abhéngig sein kann. 
In bemerkenswerter Ubereinstimmung zu dem bei Farbstoffen 
bekannten Verhalten ist die hochgradige Beeinflussung der spe- 
zifischen Beziehungen bei der Pràzipitation durch gewisse 
Substituenten der aromatischen Kerne des Eiweisses (z. B. 
NO, Cl) (Picg und OserMEYvER*), denn auch Farbstoffen ver- 
leiht die Einfihrung aromatischer Nitrogruppen ein durchaus 
charakteristisches Geprige. 

Auch bevor diese schwierigen Fragen geklart sind, bietet 
die hier vertretene Auffassung fur die Betrachtung der Spezi- 
fizitit Vorteile. Sie lisst erwarten, dass die besondere Reak- 
tionsfihigkeit der einzelnen Immunstoffe von gewissen Beson- 
derheiten der chemischen Konstitution quantitativo abhingig 
sein wird, derart, dass z. B. jedes Hamagglutinin sich mit 
sehr vielen Blutkòrperchenarten aber in ungleichem Grade 
verbindet und dass die Zahl der fur ein Agglutinin empfindlichen 
Zellarten umso gròsser sein wird, je geringere Grade der 
Reaktion man bertcksichtigt. Offenbar begrenzen sich die 
Reaktionen auch nicht dort, wo die Grenze ihrer praktischen 
Nachweisbarkeit liegt, vielmehr ist sicher anzunehmen, dass 
in einer iberaus grossen Zahl von Fillen Reaktionen erfol- 
gen, die zu gering sind, um aufzufallen oder iberhaupt er- 
kannt werden zu kònnen. Die experimentellen Ergebnisse 
entsprechen diesen Voraussetzungen vollkommen. Nicht nur 
die Bestandteile normaler Sera, sondern auch die Komponen- 
ten der spezifischen Immunsera verbinden sich mit einer 
grossen Zahl verschiedenartiger Zellen, wovon man sich leicht 
iberzeugen kann, wenn man in der oben angefilhrten Weise 
gereinigte Agglutininlòsungen aus spezifischem Serum herstellt 
und die geringfigigen Reaktionen nicht, wie es meistens 


* Wien. klin. Wochenschr. 1906. 
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geschieht, unbeachtet lisst. Es zeigt sich dann, dass diese 
Agglutinine der Immunsera zwar betràchtlich spezifischer als 
die normalen Antistoffe, aber von vollkommener Spezifizitàt 
noch weit entfernt sind. 

Nach der élteren Ansicht musste fir jede der einzelnen Wir- 
kungen eines Serums ein eigener Stoft oder mindestens eine be- 
sondere chemische Gruppe gefordert werden und damit in Ein- 
klang gelangte man wirklich zu der Ansicht, dass ein norma- 
les Serum so viele Himagglutinine enthélt, als es verschie- 
dene Arten von Blutkòrperchen agglutiniert. Die Verhàaltnisse 
sind gewiss viel einfacher verstindlich, wenn man, um die 
EnrLicHsche Terminologie anzuwenden, nicht eine haptophore 
Gruppe sich mit einem ganz bestimmten Rezeptor verbinden 
lisst, sondern wie es oben als wahrscheinlich hingestellt 
wurde, annimmt, dass die einzelnen haptophoren Gruppen 
sich mit iberaus vielen Rezeptoren in quantitativ abgestufter 
und je nach ihrer Konstitution verschiedener Weise kombi- 
nieren kònnen, sowie eine Farbe zahlreiche tierische Gewebe, 
wenn auch nicht gleich intensiv, tingiert. Ein normales Serum 
wirde demnach eine so grosse Zahl anderartiger Blutkòrper- 
chen agglutinieren, die arteigenen aber unter den gleichen 
Bedingungen intakt lassen, nicht weil es unzahlige besondere 
Stoffe enthélt, die zu den verschiedenen Blutarten eine spezifische 
Affinitàt haben, sondern weil die Kolloide des Serums und 
so auch die Agglutinine, vermòge ihrer chemischen Be- 
schaffenheit (und des daraus resultierenden elektro-chemischen 
Verhaltens) nur auf die arteigenen Zellen so abgestimmt 
sind, dass sie mit ihnen im (Gleichgewicht stehen, wéahrend 
sie an fremdartigen Elementen im allgemeinen Reaktionen 
hervorrufen. 

Dass diese Darstellungsweise eine erhebliche Vereinfa- 
chung bietet, ist klar; sie làsst ausserdem eine direkte, den 
Methoden der Strukturchemie entsprechende experimentelle 
Prifung zu, die in Gemeinschaft mit Dr. FùrtH unternommen 
wurde. Wir nahmen eine agglutinable Substanz $, beschickten 
sie mit einem Agglutinin A und untersuchten dann das Ver- 
halten der Verbindung gegen ein zweites Agglutinin 58, das 
der ErrLIicHschen Anschauung entsprechend eine andere hap- 
tophore Gruppe hat als A, aber auch mit dem agglutinablen 
Stoffe sich verbindet. Nach der EnrLIicaschen Hypothese sollte 
das Agglutinin B sich an eine andere haptophore Gruppe 
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vom S binden als A und demnach an die Verbindung S+A 
ebenso herantreten wie an das unverinderte A. Die vorlàufig 
angestellten Versuche schienen dieses Ergebnis nicht zu 
halten. Daraus ware zu schliessen, dass verschiedene der 
Voraussetzung nach mit verschiedenen haptophoren Gruppen 
ausgestattete Agglutinine an gleichen Rezeptoren angreifen. 
Wollte man doch besondere Rezeploren annehmen, so miisste 
man die sonst durch nichts motivierte Hilfshypothese, ma- 
chen, dass die Besetzung eines Rezeptors die Reaktions- 
fahigkeit der anderen Rezeptoren aufhebt, wo durch die 
Theorie komplizierter gestaltet ware, als die zu erklàrenden 
Tatsachen und darum unannehmbar wird, wenn sie auch 
rein logisch nicht absolut zu widerlegen ist, ebenso wie z. B. 
eine analoge Annahme in Bezug auf die Fàrbung (Ein ande- 
rer, schon linger bekannter Fall, in dem die versuchte For- 
mulierung mit den Tatsachen nicht ungezwungen in Einklang 
zu bringen war, liegt bei den Antiimmunkòrpern vor, da hier 
Borper! zeigte, dass mit einem sogenannten Ambozeptor her- 
gestellte Antistoffe auf die verschiedensten derselben Tierart 
entstammenden Ambozeptoren einwirkt.) 

Diese Erfahrungen fùhren zu der Frage nach dem Nutzen 
der strukturchemischen Terminologie fiir die Immunchemie 
iberhaupt. In der organischen Chemie dienen die Struktur- 
formeln bekanntlich in ausgezeichneter Weise zur einfachen 
Beschreibung des chemischen Verhaltens einer Substanz und 
erlauben in sehr vielen Fallen die Reaktionsfàhigkeit und oft 
selbst die physikalischen Eigenschaften vorauszusagen, so 
dass. eine befriedigende Darstellung der organischen Ver- 
bindungen ohne. die Strukturformeln wenigstens vorlàufig 
geradezu undurchfihrbar ware. Davon ist fur die Immun- 
chemie bei ihrem gegenwàrtigen Stande noch nicht die 
Rede. Man kann hier die Erscheinungen meistens gerade so 
gut beschreiben, wenn man fùr den Terminus: haptophore 
Gruppe: Bindungsfàihigkeit und fiir toxophore Gruppe: Gif- 
tigkeit setzt. Ein sogenanntes Toxoid ist ebenso deutlich, aber 
frei von einer noch nicht vòllig bewiesenen Hypothese 
definiert, wenn man sagt, es sei ein Toxin, das noch bin- 
dungsfihig aber nicht mehr giftig ist, als durch die An- 
gabe, es habe die haptophore Gruppe behalten, die toxo- 


* Arm. Inst. Post. 1904. p. 593. 
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phore Gruppe wverloren. In gewissen Fallen kònnen aller- 
dings die vorgeschlagenen schematischen Darstellungen bei 
der Auffassung komplizierter  Verhéiltnisse behilflich und er- 
wiinscht sein, nur sollte man sich dessen bewusst bleiben, 
dass in den Formeln nicht mehr zu sehen ist als die Schema- 
tisierung einer ganz beschrànkten Gruppe von Experimenten, 
dass, was besonders wichtig ist, die einzelnen Strukturfor- 
meln verschiedener Immunkòrper unter einander nicht ver- 
kniipft sind wie in der organischen Chemie, dass sie das 
Verhalten der Substanzen unter noch nicht gepriften Bedin- 
gungen nicht voraussehen lassen und darum mit den orga- 
nischen Strukturformeln nicht auf eine Stufe gestellt werden 
diirfen. Einige Beispiele werden das Gesagte unterstitzen. 

Olsiure in einer Eiweisslosung verteilt, wirkt stark himo- 
Iytisch; erwarmt man das Gemisch genigend, so geht dieser 
Effekt wahrscheinlich durch Bindung der Olsiure an das in 
beginnender Koagulation begriffene Eiweiss verloren. Man 
kònnte so gut wie bei irgend einem Hamolysin angeben, der 
wirksame Stoff habe durch das Erwarmen -seine toxophore 
Gruppe verloren, aber «selbst wenn nun hier wirklich die 
wirksame Carboxylgruppe der Olsiure durch die Erwarmung 
mit Eiweiss eine Beeinflussung erfihrt, so ist es doch 
sicher, dass die gewàahlte Terminologie kein befriedigendes 
Bild des Vorganges geben wirde. Noch belehrender ist der 
folgende Fall. Kolloide Kieselsàure - Lecithin lost Blut und 
zwar verbindet sich die Kieselsiiure nachweisbar sowohl mit 
Blut als mit Lecithin, so dass sie wie eine Beize das Blut 
dem Lecithin angreifbar macht. Ganz abgesehen davon, ob 
dieser Prozess der Wirkung natuùrlicher Himolysine an die 
Seite zu stellen ist, so hétte man offenbar das gleiche Recht 
fir die Kieselsàiure wie fiir die sogenannten Ambozeptoren 
zwei verschiedenartige haptophore Gruppen anzunehmen. Wie 
man aber weiss, wiirde so nicht eine Strukturformel der Kie- 
selsiure erhalten werden, die ihrem sonstigen chemischen 
Verhalten entspricht. 

Ahnliche Konsequenzen ergibt die Betrachtung der Kom- 
plementbildung durch spezifische Pràzipitate. Auch hier er- 
weist sich die Annahme der Bindung einer bestimmten Gruppe 
des Komplements an eine Gruppe der als Ambozeptor ge- 
dachten fixierenden Substanz als unbefriedigend, wenn man 
sieht, dass sich Komplement auch mit gew6hnlichen  Kol- 





e E a RT 


af rgiiagrà Me è attende; 


va de 


Die Theozien dex Antikérpezbildung 19 


loidniederschligen! vereinigt und bedenkt, dass ein Grund 
fir die prinzipiell verschiedene Beurteilung dieser beiden 
Falle nicht nachgewiesen werden kann, die einander so nahe 
stehen, dass sie wie bei der Wassermannschen Syphilis-Reak- 
tion mit einander verwechselt werden konnten. 
È Die Betrachtung solcher Beispiele muss unbedingt zu 
_ grosserVorsicht bei derVerwendung immunchemischer Struktur- 
formeln fiihren und daran erinnern, dass die sonst gebràuchlichen 
Strukturbilder den nach fixen Gewichtsverhéltnissen erfolgen- 
den Reaktionen molekularer Teilchen angepasst sind, wéahrend 
bei der chemischen Verbindung von zum Teil relativ groben 
Kolloidpartikeln die Struktur der Molekile den Bau der Reak- 
tionsprodukte nicht so unmittelbar bestimmen muss, wie bei 
einfacheren Verbindungen. Aus ahnlichen Grinden durften die 
Struktursymbole fir die Beschreibung mancher anderer Falle, 
wie der Metalleiweissniederschlige, der Farbverbindungen 
usw. gegenwartig keine betrachtliche Bedeutung haben. 
Natiurlich bildet die Aufklirung der die Eigenschaften der 
Immunsubstanzen bedingenden chemischen Struktur eine der 
allerwichtigsten Aufgaben der Immunchemie. Die Konstitu- 
tionsbestimmungen kònnen aber voraussichtlich in der Haupt- 
sache nur nach ahnlichen Methoden geschehen, wie sie in 
der organischen Chemie erprobt wurden und wohl nur in be- 
schràanktem Mass durch die Untersuchung der Kolloidreak- 
tionen, ahnlich wie das Studium der Eiweissfallungen, so 
|. wichtig es fir die Systematik der Proteine war, keinen Ein- 
blick in deren Konstitution gewahrte, und erst die Anwen- 
dung der organisch-chemischen Methoden hier weiter fiùhrte. 
Ansétze fir eine solche Behandlung der Immunkéòrper liegen 
ibrigens z. B. in den erwéahnten Arbeiten von OBERMAYER, 
und Pick, den Arbeiten iber Verinderungen von Toxinen 
durch Saureeinwirkung (Roux und Yersin, MorGENROTH,= DoERR)? 
und den oben angefihrten. Untersuchungen iber die che- 
mische Beschaffenheit von Toxinen schon vor. 
In chemischer Richtung ist ganz im Groben zur vorlàufigen 
Charakterisierung der Substanzen noch viele Arbeit zu tun, 


. 


1 1 LaNnpSTEINER und STANKovic Centr. f. Bakt. XLII. S. 353, ferner 
SELIGMANN Berl. klin. Wochenschrift 1907 Nr. 32. und HarLER Arb. a. 
d. kais. Gesundheitsamt XXIX. S. 277. 1908. 

2 Vgl. Bioch. Zeitschr. 1907. 

® Bioch. Zeéitschr. VII. 
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z. B. die entgiltige Lòsung der Frage nach der chemischen 
Natur der Antikòrper. Eine Reihe von Umstinden, wie das 
physikalische Verhalten, die Aussalzbarkeit, die Ausfàllung 
von Antitoxinen durch spezifische Pràzipitine*,* sprechen fùr 
die Eiweissnatur der Antistoffe,> aber es liegen auch Anga- 
ben im entgegengesetzten Sinne vor. MorescHi* fand z. B. 
dass nach der Injektion von hémolytischem Immunserum 
das Himolysin linger im Tier nachweisbar bleibt als die 
prézipitable Substanz und dass mit Himolysin beladene Blut- 
korperchen keine Komplementbindung bewirken. Volle Beweis- 
kraft dirfte diesen Versuchen nicht zukommen und beziiglich 
des zweiten Punktes hat erst vor kurzem Sacns® die Angabe 
gemacht, dass nach Injektion von Blutkòrperchen, die mit 
Himolysin beladen wurden, Pràzipitine fir das Serum den 
hamolytischen Immunkéòrper liefernden Tierart entstehen. 

Auch das Resultat von LieBeRMAnn,® der himolytisch 
wirkende Lòsungen herstellte, die keine Eiweissreaktionen 
gaben, kann ganz leicht auf der zu geringen Konzentration 
der Hamolysinlòsungen beruhen; wenigstens haben Lanp- 
stEINER und JaGic,7 die dieselbe Methode, nimlich Aufnahme 
der Substanzen durch Blutkòrperchen und Wiederabspaltung vor- 
her in Anwendung brachten und eiweissarme, sehr stark wir- 
kende Agglutininlòsungen herstellten, gefunden, dass bei diesem 
Verfahren aus dem agglutinierenden Serum auch pràzipitable 
Substanz, also wahrscheinlich Eiweiss von Blut aufgenom- 
men wird und in die gereinigten Lòsungen ibergeht. 

finige neue Ergebnisse wurden iber ‘die Lysine, Agglu- 
tinine und Toxine bindenden Stoffe erhalten. Die Agglutinin 
fixierenden Bestandteile der Blutk6rperchen sind (ahnlich wie 
die der Bakterien) gegen starke Eingriffe, wie Erwarmen, 
Behandeln mit Sauren und Alkalien, recht resistent und ver- 
lieren durch Behandeln mit organischen Lòsungsmitteln 


1 DeBNE und Hampurcer Wien. klin. Wochenschr. 1904. 

2 Kraus und PriBsram Zentr. f. Bakt. XXXIX. 

3 Vgl. Pick Handb. d. Techn. d. Immunitàtss. S. 

4 Berl. klin. Wochenschr, 1906. vgl. Pricx Handb. d. Techn. f. Im- 
munitàtss. I. S. 516. 

S Tag. d. gr. Ver. f. Mikrobiol. Zentr. f. Bakt. XLII. Beilage. 
DS. 174, 

6 Zentr. f. Bakt. XLVII. p. 2/4. 
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nicht viel von ihrem spezifischen Bindungsvermògen.! Im 
Gegensatz dazu scheinen durch solche Lòsungsmittel die 
Blutstromata in ihrem Bindungsvermògen fiir manche Hamo- 
lysine stàrker beeintrichtigt zu werden und demnach ist 
es wahrscheinlich, dass an der Fixierung der Héimolysine 
Lipoide beteiligt sind.? Wirklich neutralisieren étherische Ex- 
trakte von Blutkòrperchen die Himolysine normaler Sera. 
(Mòoglicherweise gehòren diese Kòrper zu den Lezithinen, da 
sie nach der Reinigung iber die Kadmiumverbindung ihre 
Figenschaft bewahren.® Die Hemmungswirkung zeigt eine 
Spezifizitàt, die aber im Vergleich zu der der Blutkòrperchen 
selbst gering ist. Es liegt nach diesen Befunden die An- 
nahme nahe, dass die urspringlichen fixierenden Stoffe Ver- 
bindungen der Lipoide mit anderen Zellbestandteilen sind. 
Diese und andere Erfahrungen iber die Hamolyse ergeben 
die Grundlage fiir eine neue, jetzt vielfach angenommene 
Auffassung dieses Prozesses.* Diej Himolyse ist nach dieser 
Ansehung nicht, wie man frilher dachte, durch Eiweiss- 
verdauung bewirkt, sondern durch eine Zerstòorung der die 
Intaktheit der Zellen sichernden Lipoideiweissverbindungen 
oder lipoidhaltigen Membranen. Werden diese Verbindungen 
irgendwie angegriffen, so kann ein Austritt der wasserlòs- 
lichen Zellbestandteile erfolgen, gleichgiltig ob die Destruk- 
tion durch fettlisende organische Fhissigkeiten wie Ather, 
durch anhaftende feinverteilte unlòsliche Substanzen (GENGOU) 
oder durch Himotoxine verursacht ist. Versuche von Pascucct,® 
der die Zerstorung kinstlicher Lezithinmembranen unter dem 
Einfluss von Tetanustoxin beobachtete, scheinen die Hypothese 
zu stiitzen, doch miissten diese Experimente genau, nament- 
lich mit Hilfe der Antitoxinneutralisierung nachgeprift wer- 
den, um alle Sicherheit zu erhalten, dass das Undichtwerden 
der Membranen wirklich ein Effekt der Hàmotoxine und nicht 
anderer in der Lòsung vorhandener Substanzen war. 

Die eben angefihrte Hypothese hat durch NeuBERG, REI 


1 in Gemeinschaft mit Prazek ansgefùhrte Versuche. 

“*vgl: Zentr. f. Bakt. XXXIX. S. 310. 

3 mit DauTtwITZz ausgefùhrte Untersuchung. 

4 LanpbsTEINER und v.-EisLer Zentr. f. Bakt. XXXIX. S. 310. L. 
und Jacic Minch. med. Wochenschr. 1904. 

© Hofm. Beitr. VI. 
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cner und RosenserG® eine speziellere Fassung bekommen, da 
diese Autoren die Himolyse vermutungsweise als eine Wir- 
kung von Lipasen ansehen. NeuserG selbst verkennt nicht, 
dass, abgesehen von der Himolyse durch Kobragift und Pan- 
kreaspriparate,® seine Anhaltspunkte sich vorlàufig auf dem 
Nachweis des héaufigen Zusammenvorkommens von Hiamo- 
lysinen und Lipasen beschrànken. Dieser Umstand verliert 
aber dadurch an Bedeutung dass gleiche Lipasewirkungen 
wie mit Iytischem Serum auch mit antitoxischem zu erzielen 
waren. Die Annahme eines Zusammenhanges zwischen Agglu- 
tination und Lipasewirkung diirfte wenig wahrscheinlich sein, 
z. B. schon mit Riicksicht auf die oben erwdhnte Agglutinin- 
fixierung an entfettete Stromata. 

Der Hauptsache nach scheinen sich die Immunreaktionen 
auf zwei Grundtypen zurickzufilhren zu lassen. Der eine Typus 
entspricht der einfachen Vereinigung zweier Kolloide und hier- 
her gehòren die der Fallung eines Kolloids durch ein an- 
deres entsprechenden Erscheinungen der Agglutination und 
Prizipitation und die ohne sichtbare Ausfallung stattfindende 
Vereinigung von Toxin mit Antitoxin. Die zweite Reaktions- 
form erscheint als eine durch Kolloide oder Kombinationen 
solcher (komplexe Himolysine) bedingte Destruktion lipoid- 
haltiger Verbindungen oder Membranen und dadurch hervor- 
gerufenen Austritt von lòslichen Zellbestandteilen. 

Bei der nahen Analogie zwischen Himolyse und Toxin- 
wirkung im engeren Sinne wéaren hier auch die eigentlichen 
Toxinwirkungen zu subsumieren und wirklich liess sich neuer- 
dings bei éiner Reihe untersuchter Toxine * (Tetanus-, Kobra- 
Diphterietoxin) eine Affinitàt zu Lipoiden nachweisen, nach- 
dem schon vorher derartige Beobachtungen am Botulismustoxin 
gemacht waren, ohne aber zu theoretischen Folgerangen Ver- 
anlassung zu geben. 

Besonders instruktiv sind die Verhéàltnisse beim Tetanus- 
toxin. Bekanntlich hat WassERMAnN gezeigt, dass Hirnsubstanz 
dieses Toxin zu fixieren vermag und dieser Versuch bildet 
eine der wichtigsten experimentellen Stiitzen fiir die EnrLIcHSche 
Konzeption der Bindung von Toxinen an Bestandteile der 


! Berl. klin. Wochenschr. 1907, Bioch. Zeitschr. IV. etc. 
2 vgl. FRIEDEMANN u. A. 
3 L. und RauBiTscHEK Bioch. Zeitschr. XV. S. 33. 
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giftempfindlichen Zellen, die sogenannten Rezeptoren. Es war 
ein naheliegender Gedanke, den Effekt des WasserManNschen 
Versuches auf den hohen Lipoidgehalt der Hirnsubstanz zu 
beziehen, aber eine Reihe von Versuchen, das Phinomen mit 
iitherischen Extrakten des Hirnes, mit Cholesterin oder Lezi- 
thin zu imitieren, misslangen. Erst die Anwendung des als Pro- 
tagon bezeichneten Stoffes oder Stoffgemenges fiihrte zu ganz 
shnlichen Resultaten,! wie sie mit dem frischen Hirnbrei 
selbst erhalten werden. Auch das Protagon hat ein betràcht- 
liches Bindungs- und Neutralisationsvermògen fi Tetanus- 
gift, und die Verbindung ist im Tierkòrper teilweise spaltbar, 
so dass man mit toxinreichen Verbindungen Tiere in àahn- 
licher Weise vergiften kann, wie mit Nervensubstanz, die viel 
Toxin aufgenommen hat. Am Kobratoxin war auch noch 
zu beobachten, dass durch geringe Mengen von Neutralsalzen 
das Toxin zum Teil abspaltbar ist, wie auch basische Farb- 
stoffe (Krystallviolett), mit denen man Protagon angefàrbt hat, 
in dinner Kochsalzlòsung leicht abgehen, ein Versuch, der 
sehr fir die Verwandtschaft der Faàrbung und Toxinbin- 
dung spricht. TAgAKI?® hat diese Versuche nachgemacht und 
bestatigt und sie dahin ergànzt, dass vorwiegend die im Pro- 
tagon enthaltenen Cerebroside bindungsfàhig sind. 

Der Befund ist gewiss von Interesse, aber noch wichtiger 
ware es, zu erfahren, in welcher Weise die in den. Zellen vor- 
auszusetzenden Kombinationen des Protagons mit anderen 
Substanzen je nach ihrer qualitativen und quantitativen Zu- 
sammensetzung das Giftbindungsvermògen bestimmen, da so 
moglicherweise das Verstindnis fiur das wechselnde Verhalten 
der Hirnsubstanz verschiedener Tiere dem Toxin gegeniber 
gefordert werden kònnte. 

Die referierten Ergebnisse fiilhren zu einer Entwicklung 
der EnrLIcHschen Rezeptorenvorstellung in bestimmter Rich- 
tung und indem sie auf die Bedeutung der Lipoideiweiss- 
kombinationen fùr die Toxinbindung hinweisen, zu einer Aus- 
dehnung der Theorien von Overton-MEYER auf die Gifte kol- 
loider Beschaffenheit. 

Auch ein spezieller Teil der Immunisierungstheorie muss 
mit den Versuchsresultaten in Ubereinstimmung gebracht und 


1 LANDSTEINER und BortERI Zentr. fiùr Bakt. XLII. S. 562. 
2 Hofm. Beitr. XI. S. 288. 
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entsprechend modifiziert werden. Nach EnrLIcHS Ansicht sollten 
es die giftbindenden Stoffe der Zellen sein, die durch die Fixie- 
rung des Toxins in vermehrter Menge gebildet und als Anti- 
toxine in das Serum abgestossen wurden; demnach wurde 
postuliert, dass die giftbindenden Bestandteile des Hirnes mit 
dem Tetanusantitoxin identisch seien. Wie man leicht ein- 
sieht, trifft die Konklusion nicht zu, denn das Tetanusanti- 
toxin hat nichts mit den Lipoiden oder Lipoidverbindungen 
des Hirnes zu tun. Die wohlbegriindete Ansicht EnRLICHS, dass 
die Giftbindung an bestimmte Zellen den Prozess der Immun- 
kòrperbildung auslòst, wird dadurch nicht tangiert, wenn auch 
keineswegs angenommen werden muss, dass alle bindenden 
Zellen zur Antik6rperbildung befàhigt seien, also z. B. die 
roten Blutkòrperchen Antilysine produzieren. Man méchte 
eher vermuten, dass fir diese Funktion in erster Linie be- 
stimmte Arten von Zellen in Betracht kommen und zwar jene 
die auch die physiologischen Bestandteile des Serums bereiten. 

In der bisher gegebenen Ubersicht blieb eine Arbeitsrich- 
tung unberiicksichtigt, deren Folgerungen mit den hier wie- 
dergegebenen Ansichten in vieler Beziehung nicht ibereinzu- 
stimmen scheinen. 

Auf ganz anderem Wege als die referierten der Haupt- 
sache nach qualitativen Untersuchungen suchten ARRHENIUS * 
und Mapsen neue Gesichtspunkte firr die Immunchemie zu 
gewinnen, indem sie ein reichliches Material messender Be- 
obachtungen, das zum kleinen Teil vorhanden war, zum gròs- 
seren Teil neu von ihnen herbeigeschafft wurde, nach den in 
der physikalischen Chemie iiblichen Methoden bearbeiteten. 
Diese Forscher versuchten alle die quantitativen Beobach- 
tungen, dem Massenwirkungsgesetz zu unterordnen und stell- 
ten die einzelnen Gruppen von Messungen durch Formeln dar, 
die aus diesem Gesetz abgeleitet sind. Die Deduktionen von 
Arrnenius und Mapsen haben vielen Widerspruch erfahren. 
Zu ihrer Prifung bot die Agglutininbindung die beste Gele- 
genheit und man konnte hier leicht finden, dass das Gleich- 
gewicht keineswegs, wie es dem von ARRHENIUS angenom- 
menen Verteilungsgesetz ? entsprechen wiirde, gleich gut von 


! ARRHENIUS Immunochemie Akad. Verlagsges. Leipzig 1907. 
“ Man vgl. mit Riicksicht darauf auch noch die von MùuLLER nach- 
gewjesene Vielheit der Agglutinine in einem Immunserum. 
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beiden Seiten zu erreichen ist. Die Regel von ARRHENIUS Isl 
demnach wohl nur als eine empirische anzusehen. Auch fir 
die Toxin-Antitoxinbindung erwachsen den Formeln von Ar- 
RHENIUS, wie schon oft hervorgehoben wurde, namentlich durch 
das Phéinomen von Danysz Schwierigkeiten,* zu dessen Er- 
klirung im Sinne von ArrnenIus komplizierte Hilfsannahmen 
nòtig werden, wahrend unter den Kolloidreaktionen fiir diese 
Erscheinungen viele Analoga zu finden sind. 

Die rein quantitative Bearbeitung des (Gegenstandes 
mag, so lehrreich die Ergebnisse an sich sind, darum bis 
jetzt relativ weniger ergiebig sein, als auf den meisten an- 
deren Gebieten der Chemie, weil dort die physikalisch- 
chemische Betrachtung erst einsetzte als ein qualitativ viel 
besser ausgearbeitetes Material zu Gebote stand. In der Im- 
munchemie bedurfen aber noch eine Reihe einfacher und 
wichtiger qualitativer Fragen der Erledigung und mòglicher- 
weise kann eine physikalisch-chemische Bearbeitung erst dann 
vollen Erfolg haben, bis ber die Beziehungen der Immun- 
reaktionen zur Kolloidechemie volle Klarheit erreicht sein wird. 


* Im Gegensatz dazu scheint eine volle Analogie der Agglutinin- 
bindung mit Kolloidabsorptionen zu bestehen (vgl.). 
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Du traitement préventif de l’anaphylaxie 
(antianaphylaxie). 


Par M. le Dr. A. BESREDKA. 


Tout praticien qui a eu l’occasion d'injecter du sérum 
antidiphtérique, antistreptococcique ou tout autre sérum de 
cheval, sait que souvent huit-dix jours plus tard, on voit ap- 
paraître une éruption avec démangeaisons, des douleurs arti- 
culaires et une légère élévation de la température. Dans cer- 
tains cas, les suites du traitement par les sérums se présen- 
tent sous une forme plus grave: les ganglions lymphatiques 
s'engorgent, il y a de l’oedème, la température monte à 40°, 
et l’état général du malade est tel que l’on ne peut guère 
s'empècher de penser à une intoxication générale très forte 
de l’organisme. 

Les phénomènes sériques évoluent avec une intensité 
toute particulière chez les personnes qui avaient été déjà sou- 
mises à une injection de sérum ; chez celles-ci, les phénomè- 
nes apparaissent très rapidement après la deuxième injection : 
déjà une ou deux heures après, on peut assister à des accès 
de suffocation, un état lipothymique, sans parler des symptò- 
mes indiqués plus haut que l'on voit se dérouler avec une 
grande intensité. On cite méme des cas de mort subite con- 
sécutive au sérum; mais ces observations sont sujettes à cau- 
tion, vu que dans ces cas le ròle du sérum n'a pas été établi 
avec toute la rigueur nécessaire. 

Quoi qu'il en soit, en admettant méme que la maladie 
sérique n’est jamais mortelle, il n’en est pas moins certain 
que les cliniciens ont à en tenir compte, et cela d’autant 
plus que l’emploi du sérum s'étend journellement de plus en 
plus. 

Jusqu'à ces temps derniers, on savait extrémement peu 
sur la nature de cette maladie sérique et a forfiori on igno- 
rait tout en ce qui concerne le moyen de la combattre. 

Ce problème fit un grand progrès ces deux-trois derniè- 
res années, depuis que l'on a réussi à reproduire expérimen- 
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talement, surtout chez les cobayes, une maladie très analogue 
à celle que l'on observe chez l'homme. 

Dans les services de sérothérapie il y a déjà bien long- 
temps que le fait suivant a été remarqué: les cobayes qui 
avaient servi au dosage de sérum antidiphtérique, devenaient 
dans la suite extrémement sensibles au sérum de cheval. Nul 
n’ignore que le sérum de cheval est par lui-méme inoftensif 
chez le cobaye normal el que l’on peut en injecter 10 c. c. 
et mème plus sans porter aucun préjudice à l’animal. 

Or, si à un cobaye qui a recu quinze jours ou un mois, 
ou méme un an auparavant une dose minime de sérum de 
cheval (1/200 c. c.), on injecte ensuite, dans le péritoine, 
5 e. c. de sérum de la méme espèce animale, on voit appa- 
raître aussitot des symptòomes de la plus haute gravité et 
toujours les mèmes: respiration accélérée, mouvements clo- 
niques, convulsions, parésie des extrémités et des sphincters, . 
tout pouvant se terminer à brève échéance par la mort. Tous 
ces phénomènes se succèdent très rapidement, et selon les 
cas, l’animal se rétablit vite ou bien il meurt au bout de trois 
A quatre minutes. 

Cette hyperesthésie extréme du cobaye à l'égard de la ré- 
injection du sérum, qui fut désignée sous le nom d’anaphy- 
laxie sérique, rappelle sous beaucoup de rapports la maladie 
sérique de l'homme. 

((ette ressemblance est telle que l'on a pu concevoir 
l'espoir de trouver un jour, en s'aidant de l’anaphylaxie expé- 
rimentale; le traitement préventif aussi pour la maladie sé- 
rique de l’homme. 

Dans le présent rapport, nous laisserons de còté les nom- 
breuses recherches qui ont été faites pour élucider le méca- 
nisme de l'anaphylaxie; ici nous nous bornerons à exposer 
uniquement les moyens pratiques qui permettent de prévenir 
les troubles anaphylactiques, ainsi que la mort par anaphy- 
laxie. 

Pour nous, expérimentateurs, le problème se réduisait 
done à ceci: trouver le moyen permettant aux cobayes sen- 
sibilisés d’affronter impunément une deuxième injection de 
serum. 

Dans nos expériences, nous nous servons toujours de. 
cobayes qui avaient recu, au moins quinze jours auparavant, 
sous la peau, 1/100 à 1/200 de sérum de cheval; si nous 
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injectons ensuite à ces cobayes 1/4 ou 1/8 c. e. de ce meme 
sérum sous la dure-mère, nous voyons la mort survenir, en 
règle générale, au bout de 2—3 minutes. La question qui 
s'est posée à nous était donc d'empécher les cobayes prépa- 
rés de réagir à cette deuxième injection intracérébrale. 

A priori, on pouvait le tenter de deux fagons, soit en 
atténuant la toxicité du sérum injecté, soit en agissant sur 
l’organisme méme du cobaye, c'est-à-dire en conférant à des 
cobayes une véritable immunité antianaphylactique. 

Etudions chacun de ces cas. 
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Tous ceux qui ont eu l’idée de lutter contre l’anaphy- 
laxie, avaient commencé par s'attaquer à la toxicité méme du 
sérum; mais ils n’ont pas tardé à s’apercevoir que c'était 
une taàche bien difficile, sinon impossible. Une quantité 
d’agents chimiques et physiques ont été essayés, mais sans 
aucun succès; nous nous dispensons de les énumérer ici. 
Seul s'est montré efficace le chauffage du sérum à 100°; 
l’expérience a montré que le sérum ainsi chauffé perdait en 
effet tout pouvoir toxique, mème en l’absence de toute coa- 
gulation. Malheuresement ce procédé ne peut guère étre mis 
en cuvre lorsqu'il s'agit de sérums thérapeutiques, vu que le 
chauffage à 100° en détruit enlièrement les propriétés cura- 
. tives. 

Nous nous sommes cependant demandé si l'on n’arrive- 
rat pas. à atténuer la toxicité des sérums en les chauffant 
d'une fagon modérée, en les portant à des températures qui 
ne sont pas préjudiciables aux propriétés thérapeutiques. 

En étudiant d’une fagon systématique l’influence du chauf- 
fage sur la toxicité des sérums, nous avons constaté, en effet, 
que la toxicité décroissait progressivement et parallèlement, 
avec i'élévation de la température, et que si l'on chauffait 
les séerums seulement à 56° pendant quatre jours consécutifs, 
une heure par jour, leur toxicité diminuait d’une fagon très 
sensible; et cependant les propriétés curatives des sérums, 
comme c'est bien établi aujourd’hui, ne s’'en trouvent nulle- 
ment endommagées. 

Ce chauffage est pratiqué depuis bien des années à l’Ins- 
titut Pasteur où il est appliqué à tous les sérums thérapeu- 
tiques. Or une longue pratique sérothérapique a montré que 
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les accidents sériques en France sont relativement très rares, 
et lorsqu’ils se présentent, ils n’ont jamais ce caractère grave 
qu'ils offrent dans les pays où l'on n'emploie pas des sérums 
chauffés. Cette rareté d’accidents sériques chez l'homme en 
France est certainement en rapport avec l’atténuation de toxi- 
cité que le chauffage fait subir à nos sérums. 

Il n'est pas du reste difficile de démontrer expérimen- 
talement que le chauffage atténue effectivement la toxicité des 
sérums, notamment de quatre fois environ. En effet, si l’on 
prend une série de cobayes également anaphylactisés et si on 
leur injecte du sérum chauffé et du sérum non chauffé dans 
le cerveau, on constate ceci: alors que la dose minima mor- 
telle est de 1/30 à 1/40 pour le sérum frais non chauffé, ce 
méme sérum après avoir été chauffé à 56°, quatre fois pen- 
dant une heure, provoque la mort à la dose de 1/8 seule- 
ment, c'est-à-dire à une dose quatre fois plus forte. Comme 
la toxicité d'un sérum pour le cobaye est très vraisemblable- 
ment en rapport avec celle qu'il présente chez l'homme, il 
est clair que pour éviter les accidents sériques, il y a lieu 
de se servir de sérums chauffés. 
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Un peut non seulement atténuer les accidents sériques, 
mais méme les éviter en agissant sur l’animal lui-méme, c’est- 
à-dire en rendant l’animal réfractaire à la seconde injection. 
Ce procédé est plus sùr que celui que nous venons d’indi- 
quer, car on peut en effet assurer au cobaye une immunité 
antianaphylactique parfaite. Suiyant le cas, cette dernière 
sera passagère ou durable. 

Etudions les deux cas. 

La nature des phénomènes provoqués par la deuxième 
injection de sérum nous fait penser que la maladie sérique 
relève du système nerveux et très probablement du système 
nerveux central: en abaissant la sensibilité de ce dernier, il 
était permis d’espérer affaiblir ou méme supprimer la réaction 
de l’organisme lors de la seconde injection du sérum. 

Les expériences nous ont montré, en effet, à M. Roux et 
à moi, que lorsqu'on endort le cobaye anaphylactisé au moyen 
d'éther et qu'on lui injecte, pendant le sommeil narcotique, 
dans le cerveau, 1/4 ou 1/8 c. c. qui est la dose sùre- 
ment mortelle pour tout cobaye sensibilisé, on n’observe 
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aucune réaction, et l’animal se réveille ensuite comme sì rien 
n’'était. 

Tout récemment, nous avons constaté un fait analogue 
avec de l’alcool; si l'on injecte de l'alcool dilué à un cobaye 
anaphylactisé sous la peau, ou mieux encore, si l'on intro- 
duit de l’alcool par la bouche ou le rectum, il s'ensuit un 
état de narcose durant une heure environ; au bout de ce 
temps l’animal est déjà complètement réveillé; et cependant, 
si à ce moment on lui injecte une dose mortelle de sérum 
dans le cerveau, il ne réagit guère, il est en état d’antiana- 
phylaxie, et, fait intéressant, cet état dure pendant des heu- 
res et persiste encore 24 heures après l’administration de 
l’alcool. 

Cette immunité conférée par les narcotiques est, comme 
on le voit, de courte durée; mais, il est facile d’obtenir, par 
un mécanisme tout différent, un état antianaphylactique très 
durable; nous voulons parler de la vaccination de cobayes 
au moyen de sérum méme. 
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Pour immuniser les cobayes contre l’anaphylaxie, RosENAU 
et ANDERSON ont recommandé d’injecter des doses massives et 
répétées de sérum: ces injections devaient étre commencées 
avant l’apparition de l’état anaphylactique, c’est-à-dire avant 
l’expiration du délai de dix à douze jours depuis la première 
injection de sérum. On sait aujourd'hui que l’hypersensibilité 
ne s'établit pas immédiatement, mais seulement après un cer- 
tain intervalle qui n’est jamais inférieur à 10—12 jours. Les 
savants américains ont donc recommandé de profiter de cette 
période préanaphylactique pour commencer l’immunisation, 
c'est-à-dire d’injecter la première dose massive de sérum dans 
les dix premiers jours, puis de poursuivre l’immunisation au 
moyen de doses massives et répétées de sérum. Par cette 
méthode, on arrive effectivement à préserver les cobayes sen- 
sibilisés contre les accidents anaphylactiques et méme à les 
sauver de la mort, lorsque on leur injecte, pour la deuxième 
fois, 1/4 de c. c. de sérum dans le cerveau. 

Cette méthode a cependant l’inconvénient d’ètre un peu 
compliquée et peu pratique. Nous avons pu démontrer que 
pour obtenir l’immunité, point n’était besoin d’'immuniser 
l’animal pendant longtemps; il suffit de lui administrer une 
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injection unique, fùt-ce meme la veille du jour où doit s'éta- 
blir définitivement l’état anaphylactique. 

Prenons, pour mieux traduire notre pensée, un exemple 
concret: un cobaye a été sensibilisé avec 1/100 de c. c. de 
sérum; 10-12 jours après il n'est plus en état de supporter 
une nouvelle injection de sérum sans présenter de troubles ; 
pour lui conférer l’immunité, nous lui injectons, au huitième 
ou neuvième jour, 5 c. c. de sérum dans le péritoine, et le 
but est atteint; car si nous reprenons ce cobaye plus tard, 
10-20 jours après par exemple, et si nous lui injectons 1/4 
de c. c. dans le cerveau, il ne réagit plus, pas plus que ne 
ferait un cobaye neuf. 

Des expériences ultérieures nous ont montré que l'on peut 
conférer l’immunité antianaphylactique par un moyen encore 
plus rapide: on n'a qu'à injecter deux heures, seulement, 
avant l’épreuve cérébrale, 4—5 c. c. de sérum dans le péri- 
toine; cela suffit pour que le cobaye devienne réfractaire au 
choc anaphylactique. 

L'immunité peut donc étre acquise avec une rapidité ex- 
trème et, chose plus curieuse, cette immunité s’étend aux 
centres nerveux, c'est-à-dire, contrairement à ce que l'on voit 
dans le tétanos, l’animal anaphylactisé résiste aussi à l'injec- 
tion intracérébrale de sérum. 

Certes, ce procédé n’est pas sans présenter des inconvé- 
nients. Si en France les cobayes anaphylactisés réagissent 
peu, en général, à l’injection intrapéritonéale: du sérum, il 
n’en est pas de méme dans les autres pays, tels que la Rus- 
sie ou l'’Amérique, par exemple; mème en France, il n'est 
pas rare de voir dés animaux sensibilisés présenter, à la 
suite des injections dans le péritoine, des symptòmes très 
graves et quelquefois mème mortels. 

Cette méthode de vaccination ne satisfait done pas è la 
première condition que l’on est en droit d’exiger de tout vac- 
cin, c'est d’étre tout à fait inoffensive. 


% 


Au cours de nos recherches sur les rapports entre le 
chauffage et la toxicité des sérums, nous avons constaté un 
phénomène auquel nous avons fait déjà allusion plus haut, à 
savoir que les sérums chauffés sont d’autant moins toxiques 
quils sont portés à.une température plus élevée et qu'il y a, 
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de plus, un rapport intime entre la toxicité des sérums et la 
durée du chauffage. 

En étudiant ensuite l'action de la température sur le pou- 
voir vaccinant des sérums, nous avons observé que l'on pou- 
vait porter le chauffage à un degré assez élevé sans en dé- 
tériorer sensiblement le pouvoir vaccinant. Sans entrer dans 
le détail de ces expériences, disons seulement que le sérum, 
méme chauffé à 80°, se montre encore doué de propriétés 
vaccinantes ; il a, en plus, cette supériorité sur le sérum non 
chauffé, c'est de posséder une toxicité minime: ainsi, il ne 
provoque jamais, mème à des doses élevées, des troubles tant 
soit peu sérieux chez les cobayes anaphylactisés. 

]llWsnifii donesdiajecter;3--0.-0...de...sérum de -cheval 
chauffé à 80° à un cobaye hypersensible, pour le rendre ab- 
solument réfractaire à l’injection d'une dose sùrement mor- 
telle de sérum dans le cerveau. 
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.Hl n’en est pas moins vrai que le vaccin ainsi préparé 
ne peut cependant pas étre considéré comme tout à fait in- 
différent, car, comme nous l’avons dit plus haut, seul le chauf- 
fage à 100° détruit toute toxicité. 

Il n'est pas cependant impossible de tourner la difficulté 
et de parvenir à vacciner contre l’anaphylaxie avec. une sub- 
stance tout à fait inoffensive. Comme nous l'avaient montré 
les expériences récentes, le mieux est encore de vacciner 
avec du sérum normal, mais employé à des doses tellement 
faibles qu'il ne saurait en aucune facon étre préjudiciable è 
l’animal. Il suffit, en effet, pour obtenir un effet vaccinant, 
d’injecter au cobaye sensibilisé, dans le péritoine, une dose 
aussi minime que 1/50, 1/100 de c. c. de sérum, dose qui 
pratiquement ne provoque guère de réaction tant soit peu 
appréciable ; or, l’expérience montre que les cobayes sensibi- 
lisés auxquels on injecte une aussi faible dose de sérum, de- 
viennent, à la suite de cette injection, nettement antianaphy- 
lactisés, c'est-à-dire qu'ils sont en état de supporter impuné- 
ment une dose sùrement mortelle de sérum dans le cerveau. 
Ici aussi, comme dans la plupart des cas, l’immunité s'éta- 
blit avec une très grande rapidité; d’'après nos expériences, 
le cobaye qui a regu dans le péritoine 0,05 c. c. de sérum, 
ne réagit plus à l’épreuve intracérébrale déjà 5 heures après. 


34 A. Bestedka 


Il existe encore d’autres moyens pour immuniser contre 
l’anaphylaxie; nous voulons parler surtout de celui qui con- 
siste à introduire du sérum dans le rectum. 

On commence par débarrasser le rectum de son contenu 
au moyen d’un lavement glycériné, puis on introduit avec une 
seringue 10 c. c. de sérum, dilué d'un volume égal d'eau 
physiologique; dans la majorité des cas, le lendemain ou le 
soir mème, si l’injection a été faite le matin, le cobaye est 
en état d’antianaphylaxie. Inutile d’ajouter que ce mode de 
vaccination est absolument inoffensif: quelle que soit la 
quantité de sérum injectée dans le rectum et si anaphylactisé 
que soit le cobaye, il n’y réagit jamais en aucune fagon. 
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Pour nous résumer: l’immunité antianaphylactique peut 
étre obtenue de différentes fagons. 

Le chauffage à 56° des serums therapeutiques est de 
nature à attenuer les accidents, sans cependant les em- 
pécher. 

La narcose a lether ou à lalcool confère une immu- 
nite complète, mais passagere. | 

Le serum chauffé à 80°, injecté preventivement, confère 
une immunite certaine et durable, mais s'etablissant lente- 
ment et au prix d’une legère reaction. | 

La vaccination la meilleure est celle que Von realise 
avec du sezum normal injecte dans le rectum ou, mieux 
encore, avec des doses extrémement faibles de ce serum in- 
Jectees sous la peau. 
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Nous venons de passer ainsi en revue, tous les moyens 
susceptibles d’empécher l’anaphylaxie chez le cobaye, lorsque 
cet animal après avoir été anaphylactisé, est soumis à l’épreuve 
intracérébrale qui est, comme nous le savons aujourd’hui, une 
des plus sévères qui existent. 

Il nous reste, pour étre complet, à indiquer le moyen 
d'empécher la mort lors de l’épreuve infravasculaire; nous 
visons notamment les cas où l’animal meurt subitement, 
quand on lui injecte pour une seconde fois dans les veines 
du sérum, ou du sang, ou méme des microbes. 
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Il était généralement admis, et il l'est encore aujourd'hui, 
que cette mort subite est due à l’embolie, et pour l’empécher, 
il a été recommandé d’injecter dans les veines des émulsions 
aussi fines que possibles. Cette recommandation on la faisait 
surtout pour les chevaux auxquels on était obligé de faire, 
en vue de leur immunisation, des injections répétées de mi- 
crobes dans les veines. Or, malgré toutes les précautions pri- 
ses, les accidents continuent à se produire et rien ne paraît 
les arréter. 

Nous nous sommes demandé si ces derniers n'étaient 
pas dus, sinon intégralement, au moins en grande partie, à 
l’anaphylaxie, et dans le cas où nous serions dans le vrai, 
sil ne serait pas possible d’y porter un remède. 

Pour vérifier cette hypothèse, nous avons eu recours à 
des /apins auxquels nous avons injecté du sang défibriné ou 
bien méme du sérum pur. 

La première injection de sang (de mouton, d’oie ou de 
poule) est faite indifféremment sous la peau, dans le péritoine 
ou dans les veines; la dose de sang peut varier de 0,1 c. c. 
à © c. c.; quinze jours ou trois semaines plus tard, on réin- 
jecte du méme sang, mais cette fois-ci dans les veines seu- 
lement; déjà quelques minutes après, le lapin tombe, il est 
pris de convulsions suivies de phénomènes paralytiques qui 
aboutissent le plus souvent à la mort. 

En admettant, jusquà preuve du contraire, que notre 
hypothèse d’anaphylaxie fùt vraie, nous avons appliqué aux 
lapins le procédé de vaccipation qui nous a si bien réussi 
chez les cobayes, c’est-à-dire de petites doses injectées à 
titre préventif.! 

Et l’expérience nous a montré, en effet, que si la veille 
de l’épreuve mortelle (4 à 8 e. c. de sang défibriné dans les” 
veines suivant le poids de l’animal), on injecte au lapin déjà 
sensibilisé une petite quantité du méme sang (0,2 à 0,5 d Cc. €.) 
dans les geines, on le préserve sùrement de la mort. 

Une étude plus détaillée nous a montré que cet état 
d’antianaphylaxie, si on peut l’appeler ainsi, s'installe avec la 
méème rapidité que chez nos cobayes?; ainsi, dans une de 
nos expériences, l’immunité fut complète après une heure et 


1 Comptes-rendus Soc. Biol., tome LXVII, p. 125. 
2 Annales de V'Institut Pasteur, p. 125; 1907. 
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demie; dans une autre expérience, bien que l’intervalle entre 
l’injection vaccinante et. celle d’épreuve ne fùt que de cing 
minutes, le lapin supporta l’injection intraveineuse mortelle 
sans le moindre trouble. i 

Ce que nous venons de dire au sujet du sang défibriné, 
s'applique aussi aux sérums étrangers. 

Faisons remarquer entre parenthèse que cette vaccination 
par petites doses nous a déjà donné des résultats satisfaisants 
dans les cas d’injections répétées dans les veines de micro- 
bes: streptocoques, méningocoques, bacilles typhiques et diph- 
tériques chez les animaux de grande taille. 

Mais, puisque c'est l’anaphylaxie sérique qui nous inté- 
resse avant tout, rappelons que, gràce au moyen indiqué, 
nous espérons qu’on va pouvoir dorénavant introduire sans 
crainte des sérums thérapeutiques directement dans les vei- 
nes. On sait, en effet, surtout depuis les récentes expériences, 
très précises, de BercHAUS!, que, injecté directement dans le 
sang, le sérum antidiphtérique exerce 500 fois plus d’effet 
qu'injecté sous la peau. 

Or, si jusqu'à présent les cliniciens avaient des scrupules, 
d’ailleurs, très justifiés, comme nous l’avons vu, d’avoir re- 
cours à la voie intraveineuse, ces scrupules ne sont plus de 
mise maintenant que nous possédons le moyen de parer aux 
accidents sériques; et dans tous les cas où une intervention 
énergique et rapide s'impose, on injectera sans la moindre 
hésitation du sérum directement dans les veines, en ayant 
soin de faire précéder cette injection d'une autre, également 
intraveineuse, mais beaucoup plus petite, seulement quelques 
minutes auparavant. 


1 Centralbl. f. Bakter., I, Origin., t. L, p. 87. 
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Mode d’action des substances actives 
des sérums. 


Par M. le Dr..J. BORDET (Bruxelles). 


Il est superflu de dire que je ne pourrais considérer en 
détail la question qui m'est proposée; les limites étroites 
d’un bref Rapport ne peuvent comporter que quelques remar- 
ques très générales. Au surplus, certains problèmes tels que 
celui des opsonines ou de l’anaphylaxie, ou bien encore le 
mécanisme du sérodiagnostic de la syphilis sont traités spé- 
cialement par d’autres rapporteurs, ce qui me dispense de les 
envisager. Je me bornerai donc à exprimer l’idée générale 
que l'on doit se faire, à mon avis, des anticorps et de leur 
mode d’action. 

Voyons d’abord comment la plupart des savants qui se 
sont consacrés à l’étude de l’immunité envisagent l'ensemble 
des anticorps connus. Leur premier souci a été de les classer, 
et la classification généralement adoptée, sous l’influence 
d’EnrLicH notamment, établit entre les diverses catégories de 
ces substances actives des démarcations très tranchées. Par 
exemple, les agglutinines, les antitoxines et les sensibilisatri- 
ces présenteraient entre elles, d’après cette classification, au 
point de vue de la structure moléculaire, des différences 
essentielles : la molécule d’une antitoxine serait tout autrement 
construite que celle d’une agglutinine ou d’une sensibilisatrice : 
la première possèderait simplement un groupement atomique 
combinable apte à s’unir à la toxine correspondante ; la seconde 
aurait un groupement analogue, mais possèderait en outre un 
groupement fonctionnel, porteur de la propriété agglutinante ; 
la troisièéme molécule, celle de la sensibilisatrice, serait munie 
de deux groupements, tous deux combinables, mais qui s'uni- 
raient, l'un à l’élément impressionné (microbe, globule rouge 
etc.), l’autre au complément. 

Cette. conception sur la structure des anticorps a cer- 
tainement pénétré beaucoup d’esprits; la lecture des travaux 
scientifiques montre qu'elle est souvent acceptée sans aucune 
objection. Quant à moi, Jestime qu'elle est formellement 
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inexacte et présente -sous un jour très faux les réactions qui 
s'établissent entre les anticorps et les antigènes. 

Comme j'ai eu récemment l’occasion de l’écrire, le vice 
fondamental de cette classification, c'est que, lorsqu’il s’agit 
de la réaction entre l’anticorps et l’antigène, elle attribue les 
phénomènes qui résultent de cette union à l’anticorps exclu- 
sivement, et nullement à l’antigène. Lorsqu'un microbe mé- 
langé à l’immunsérum approprié s’agglutine, la classification 
nous dit: la cause initiale de cette agglutination réside non 
dans le microbe mais dans l’anticorps; cette agglutination 
s'explique gràce à l’intervention d’un groupement fonctionnel 
agglutinant, mais ce groupement fait partie de la molécule 
de l’anticorps et non point d'une molécule appartenant au 
microbe. 

Sur quoi se base cette affirmation? Isolément, ni l’agglu- 
tinine, ni le microbe ne se réunissent en flocons; ce qui est 
agglutinable c’est le complexe formé par ces deux éléments. 
Pourquoi, lorsqu’il s'agit des propriétés d'un complexe, accor- 
der la prédominance, relativement au déterminisme du phéno- 
mène, à l'un plutot qu’'à l’autre des deux constituants? De 
meme, lorsqu'un antigène, en s’unissant à son anticorps, 
forme un complexe capable de fixer l’alexine, pourquoi attri- 
buer ce pouvoir fixateur plutot è l’anticorps qu’'à l’antigène? 
Dans un semblable cas, il est vrai, l’anticorps se désigne par 
le terme, non d’agglutinine ou d’antitoxine, mais de sensibi- 
lisatrice ou d’ambocepteur. Mais ces termes ne sont que des 
étiquettes commodes servant à rappeler les phénomènes appa- 
raissant dans les cas que l'on considère; on ne saurait leur 
attribuer une signification précise pour ce qui concerne la 
structure des anticorps. Certains antigènes, dès qu’ils sont 
unis à leur anticorps, deviennent agglutinables par les électro- 
lytes ; d’autres, à la suite de cette union, manifestent désormais 
le pouvoir de fixer l’alexine (complément) ; d'autres encore, véné- 
neux à l’état isolé, perdent leur toxicité en réagissant avec 
les principes actifs du sérum. Mais ces différences dans la 
manière de se comporter des antigènes tiennent vraisemblable- 
ment beaucoup plus à leur nature propre, aux caractères 
spéciaux à chacun d’eux, qu’aux qualités des anticorps en jeu 
dans les différents cas. S'il convient donc d’établit des démar- 
cations, c'est entre les antigènes, dont la variété est infinie; 
ce n’est guère entre les anticorps. Cenx-cì, quels qu'ils soient, 
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agglutinines, sensibilisatrices, antitoxines, précipitines, font 
tous è peu près la m&me chose; mais ce qu’ils font prend 
une physionomie spéciale suivant la nature propre de l’anti- 
gène qu’ils impressionnent spécifiquement. 

Il faut bien reconnaître. d’ailleurs qu'en tracant cette 
classification toute artificielle des anticorps, basée sur l’hypo- 
thèse de groupements fonctionnels dépositaires de propriétés 
caractéristiques, on obéissait à la tendance non d’expliquer 
les phénomènes (car ces groupements n’expliquent rien) mais 
au moins de les traduire en un langage d’une apparente pré- 
cision, susceptible de schématiser les faits, en représentant 
chaque influence par un groupement, c’est-à-dire par un 
symbòle. Mais cette tendance est évidemment dangereuse, elle 
est peu favorable au progrès des connaissances, précisément 
parce qu'elle donne trop aisément l’illusion d’une explication. 

Groupement fonctionnel agglutinant, groupement complé- 
mentophile, ce ne sont que des images factices. D’abord, ce 
n'est pas à proprement parler l’agglutinine qui agglutine 
l’antigène, ce sont, comme je l’ai montré en 1899, les élec- 
trolytes qui agglutinent le complexe antigène-anticorps. Ensuite, 
les agglutinines ne sont pas les seules substances capables 
de rendre les microbes sensibles à l'action floculante des sels. 
Les bactéries qui ont absorbé des composés de fer, d’urane, 
d’alumine, se montrent désormais agglutinables par les sels 
(Neisser et FRIEDEMANN, BecHmoLp, GenGou); l’acide silicique 
donne lieu à des remarques analogues (LANDSTEINER et JAGIC). 
Au point de vue non seulement de l'action des sels, mais 
aussi de l’influence de l’électricité, il existe des analogies 
entre les microbes chargés d’agglutinine et les complexes 
colloidaux; d’après NeISssER et FRIEDEMANN, le complexe mastic- 
gélatine est, comme les bactéries qui ont fixé de l’agglutinine, 
floculable entre les électrodes par le courant. On ne saurait 
tirer argument, en faveur de l’existence réelle du groupement 
agglutinant, du fait que les agglutinines chauffées à une cer- 
taine température, peuvent garder la propriété de s’unir aux 
microbes tout en perdant celle de les agglutiner; en effet, ce 


qui s'observe pour l’anticorps se constate aussi pour les 


microbes: chaufté vers 80° le bacille typhique fixe encore 
l’agglutinine mais devient inagglutinable (WEIL); dans ces 
mémes conditions, il perd également la propriété, qu'il pos- 
sédait à l'origine, de se floculer sous l’action de la gélatine. 
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Des faits très comparables se retrouvent fréquemment lors- 
qu'on étudie les phénomènes d'adhésion. Je n'insiste pas 
davantage, Poreks ayant fort bien démontré, il y a longtemps 
déjà, que l’hypothèse d’un groupement fonctionnel n’est nulle- 
ment nécessaire A l’interprétation des diverses particularités 
du phénomène de l’agglutination. 

Quant au groupement complémentophile, dont on a voulu 
doter les sensibilisatrices, et qui a motivé le terme d’ambo- 
cepteur, son existence n'est point corroborée par les faits et 


je crois inutile d’insister longuement à cet égard; Jai, à 


maintes reprises, développé cette notion qu’'aucune union 
directe ne se contracte entre la sensibilisatrice et l’alexine. 
En réalité, la fixation de l’alexine par les éléments sensibilisés 
est un fait d’adsorption, d’adhésion moléculaire. De méme que 
les agglutinines altèrent les propriétés d’adhésion des éléments 
sur lesquels elle se fixent, en modifiant leur affinité de con- 
tact pour le liquide ambiant et en les rendant ainsi sensibles 
à l’influence floculante des électrolytes, de méme la sensibili 
satrice en s'unissant aux éléments tels que microbes ou glo- 
bules, forme un complexe doué de propriétés d’'adhésion mo- 
léculaire nouvelles, et qui peut ainsi semparer, par adsor- 
ption, de l’alexine. 

De crainte d’étre trop long, je me bornerai à énumérer 
simplement les arguments qui montrent que le groupement 
complémentophile n’existe pas et que la fixation d’alexine 
représente selon toute vraisemblance un  phénomène d'ad- 
sorption. 

Jai établi il y a longtemps, par des expériences nom- 
breuses, que la participation de l’antigène est. toujours 
necessaire à la capture de l’alexine; celle-ci, en l’absence 
de l’antigene, reste libre. Les sensibilisatrices, par elles- 
memes, ne peuvent l’absorber. Cette notion est exacte pour 
les sensibilisatrices qui impressionnent les microbes ou les 
globules ; elle l'est aussi, comme l'a montré GeNGOU, pour les 
sensibilisatrices actives vis-à-vis de substances albuminoides. 
Cette indépendance de la sensibilisatrice et de l’alexine résulte 
aussi des expériences de filtration réalisées par Fronin, Muir et 
Brownine. Lorsqu’on fait passer des sérums à travers certains 
filtres, les sensibilisatrices passent, tandis que le complément 
est retenu. Et comme l’ont vu récemment les savants anglais, 
les sensibilisatrices passent toujours aussi facilement, quelles 
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soient mélangées ou non à une forte dose de complément, 
lequel ne peut franchir l’obstacle. Au surplus, l’hypothèse du 
groupement complémentophile est encore en désaccord formel 
avec une autre expérience de Muir: ce savant a constaté que 
des globules ayant fixé de la sensibilisatrice, et qu’on a satu- 
rés d’alexine, peuvent ultérieurement perdre par diffusion une 
certaine dose de leur sensibilisatrice tout en gardant le 
complément. Bien plus, dans de telles conditions, ils perdent 
autant de sensibilisatrice que s'ils n’avaient pas absorbé de 
complément. Par conséquent, ce n'est nullement par l’inter- 
médiaire de la sensibilisatrice que lalexine est attachée au 
globule: en effet, s'il en était ainsi, le départ de la sensibili- 
satrice impliquerait forcément celui de l’alexine; or, celle-ci- 
ne quitte pas le globule. 

On a considéré autrefois le phénomène de Neisser et WECcHS- 
BERG comme apportant un sérieux argument en faveur de 
l’existence du groupe complémentophile et de l’union directe 
entre la sensibilisatrice et l’alexine. Ce phénomène, on le sait, 
consiste en ce qu’un excès de sérum sensibilisateur, en 
présence de microbes et d’une dose relativement faible d'ale- 
xine, nuit à la bactériolyse. Mais dans le phénomène de 
NersseR-WeEcHsBERG interviennent des facteurs  auparavant 
insoupeonnés: la fraction de l’alexine qui ne sert pas à la 
bactériolyse est selon toute vraisemblance (et les recherches 
récentes de Toyosumi confirment encore cette manière de voir) 
absorbee par des produits microbiens qui dans le liquide 
ambiant reagissent avec l'’immunserum ct peuvent meme 
forme ainsi un precipité avide d’alexine. Je rappelle à ce 
propos les recherches plus anciennes de Gay montrant que le 
phénomène de Nersser-WEecHSBERG réalisé dans l’hémolyse est 
Justiciable de cette interprétation. 

A vrai dire, EnrLICH et Sacns croyaient avoir trouvé un 
exemple décisif du fait qu'une sensibilisatrice peut s'unir à 
l’alexine (complement) en l’absence de l’antigène ; cet exemple 
est tire de l’etude des proprietes hemolytiques du serum 
de boeuf et du serum de cheval pvis-a-pis des globules de 
cobaye. Mais jai montré avec Gay que l’interprétation de ces 
savants n’était pas exacte. Cerltes, le sérum de boeuf présente 
des propriétés assez particulières, mais elles sont dues, non 
pas à ce que ses ambocepteurs se comportent autrement que 
ceux des autres sérums, c'est-à-dire qu’ils pourraient s'unir au 
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complément en l’'absence d’'antigène, mais à l'intervention 
d'une matière spéciale, différente des principes actifs antérieu- 
rement connus, et que Gay, STRENG et moi avons nommée 
colloide du serum de boeuf ou conglutinine. Nos conclusions 
ont été attaquées par Sachs et BauER, mais les recherches 
complémentaires que STRENG et moi-méme avons récemment 
publiées. ont montré que les objections de ces auteurs n’étaient 
point fondées. Je ne puis entrer ici dans le détail de cette 
discussion; je crois pouvoir dire toutefois que nous avons 
établi avec toute la rigueur désirable, que, comme les prin- 
cipes similaires des autres serums, les sensibilisatrices du 
serum de boeuf, d’une part peuvent sunir aux globules 
rouges en l’absence d’alexine, et d’autre part ne provoquent 
la fixation de lalexine qu’en presence de ces globules. 
Ces conclusions ont pu, grace aux recherches de StRENG, 
ctre etendues aux microbes. 

La thèse de l’existence d'un groupement complémentophile, 
ou, en d'autres termes, la théorie de l’ambocepteur, s'appuyait 
aussi sur des comparaisons. Le venin détruit plus aisément 
certains globules lorsqu’'il s'est uni au préalable à de la léci- 
thine (Kyes, FLexneR NocucHi); dès lors, on avait songe a 
comparer le venin aux ambocepteurs, et la lecithine au 
complement: on avait ainsi un exemple de l’union directe 
d'un ambocepteur-venin avec un complément-lécithine. Mais 
cette assimilation est purement factice. D'abord, l’union du 
venin et de la lécithine est facilement démontrable expérimen- 
talement, tandis que celle des vrais ambocepteurs et des vrais 
compléments ne l’est pas. En outre, les globules résistant à 
l'action du venin employé seul, mais hémolysables par le 
complexe lécithine-venin, se montrent incapables de fixer le 
venin en l’absence de lécithine, tandis qu’@au contraire les 
sensibilisatrices des sérums hémolytiques peuvent toujours ètre 
absorbées par les globules en l’absence d’alexine. 

On avait également mentionné l’étude des soi-disant 
complementoides comme offrant des présomptions en faveur 


de la théorie de l’ambocepteur. Mais, en réalité, ces complé- . 


mentoides ne sont, comme l’a montré Gay, que des alexines 
atténuées par un chauffage ménagé, et dont l’aptitude è la 
fixation et l’activité hémolytique ont été de la sorte nettement 
déprimées mais non complètement abolies. D’ailleurs, ces 
complémentoides ne présentent guère d’intérét particulier : 
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s'ils ctaient susceptibles de Sunir aux sensibilisatrices en 
l’absence des antigéenes, ils devraient ètre cités à l’appui de 
l’hypothèse du groupement complémentophile. Mais ils ne 
présentent aucunement cette propriété. 

Enfin, mes propres experiences sut les antisensibilisa- 
frices ont été invoquées par les partisans de la théorie de 
l'’ambocepteur. Comme je l’ai démontré, les antisensibilisatri- 
ces guérissent les globules sensibilisés : ils leur enlèvent en effet 
ce qu’ils avaient acquis par la sensibilisation, c'est-à-dire le pou- 
voir de fixer l’alexine ; EHRLICH et Sacus ont interprete ce fatt 
en disant que lantisensibilisatrice saturait le groupement 
complementophile de la sensibilisatrice unie au globule. 
Mais si cette opinion était exacte, une antisensibilisatrice 
donnée devrait pouvoir neutraliser toutes les sensibilisatrices 
possédant des groupem:ents complémentophiles identiques, 
c'est-à-dire aptes à s'unir à la méme alexine. Or, comme des 
sensibilisatrices hémolytiques provenant d’espèces animales 
différentes peuvent provoquer l’hémolyse avec le concours 
d'une méme alexine, on devrait observer que ces sensibilisa- 
trices de provenances diverses sont susceptibles d’ètre neutra- 
lisées par une méme antisensibilisatrice. Or, il n'en est rien: 
une antisensibilisatrice qui neutralise une sensibilisatrice 
venant du lapin n’agit pas sur des sensibilisatrices fournies 
par d'autres animaux. D’autre part, on peut, comme l’a montré 
STRENG, instituer des expériences entièrement parallèles en 
opérant, non sur des antisensibilisatrices, mais sur des anti- 
alexines. Les résultats sont les mémes, et cependant les ale- 
xines fixées sur les globules ne possèdent aucun groupement 
libre comparable à celui qu'on attribue aux sensibilisatrices ; 
Je renvoie pour le détail de ces considérations au mémoire 
de cet auteur. 

Tandis que la thèse du groupement complémentophile se 
trouve en désaccord avec les faits, il est facile de citer des 
arguments expérimentaux en faveur de l’idée que la fixation 
de l’alexine représente un phénomène d’adsorption. Les pro- 
priétés du citrate de soude sont à cet égard bien démonstra- 
tives: de méme que cette substance s’oppose à l’adsorption 
d'un précipité inerte (tel que le sulfate de baryte) par les 
globules rouges, de méme elle entrave la fixation de l’alexine 
par les globules sensibilisés et contrarie ainsi l’hémolyse. 
Comme l’a vu GenGoU, è qui l'on doit beaucoup de rappro- 
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chements intéressants entre les phénomènes d’adsorption et 
les réactions des hémolysines, le méme citrate empéche aussi, 
par le méme mécanisme, l'hémolyse par le venin ou le sérum 
d’anguille. Gràce à ses constituants albuminoîdes, à sa nature 
colloidale, le sérum lui-méme exerce une influence analogue : 
il tend à maintenir l’alexine disséminée dans le liquide, et 
entrave dans une certaine mesure sa précipitation sur les 
éléments sensibilisés. Telle est, comme je l’ai montré avec 
Gay, et conformément aussi à certaines données expérimen- 
tales dues à Murr et BrownInG, la raison du pouvoir anta- 
goniste des sérums chauffés à 56°, pouvoir que PreIrFER et 
FrIEDBERGER, SaAcHS, avaient mis en évidence; telle est, en 
d’autres termes, la raison pour laquelle des éléments tels que 
les globules rouges peuvent, lorsqu'ils ne sont que médio- 
crement sensibilisés, rester intacts en présence d’alexine, si 
le liquide renferme une quantité suffisante de sérum chauffé 
à 96°, tandis qu’ils se détruisent rapidement si le liquide où 
ils baignent renferme de la solution physiologique de NaCl 
au lieu de sérum chauffé. 

Ce fait du pouvoir antagoniste du sérum chauffé fait con- 
cevoir pourquoi des éléments médiocrement sensibilisés peu- 
vent n’enlever au liquide ambiant qu’une fraction de l’alexine 
susceptible de les hémolyser; sous l’influence des colloîdes 
du sérum celle-ci tend à rester libre, et ne se fixera sur de 
nouveaux éléments qu’'à la condition que ceux-ci soient plus 
fortement sensibilisés que ne l’étaient les précédents. Dans de 
pareils cas, il semble à première vue qu'il y ait deux alexines 
différentes, appropriées respectivement à chacun des deux 
éléments qu'on fait intervenir successivement, alors qu’en 
réalité le liquide n’en contient qu'une seule. C'est là (soit dit 
en passant) ce qui parfois semble justifier la thèse d’ailleurs 
erronée de la multiplicité fonetionnelle du complément dans 
un seul et méme sérum. | 

En résumé, les théories fondées sur l’existence, dans la 
molécule de l’anticorps, de groupements atomiques, revétus 
de prérogatives particulières et qui commanderaient toutes 
les manifestations constatables des propriétés des sérums, 
doivent étre définitivement écartées. Mieux vaut adopter une 
manière de voir plus conforme aux faits, et qui présente en 
outre cet avantage d’introduire beaucoup plus d’unité dans 
nos conceptions sérologiques. Il n'y a pas de distinction fon- 
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damentale à établir entre les divers anticorps: antitoxines, 
agglutinines, sensibilisatrices, etc. Aucun de ces anticorps ne 
mérite le nom d’ambocepteur. Tous sont des «unicepteurs». 
Seulement, comme je le faisais remarquer plus haut, il existe 
des antigènes qui donnent par union avec l'anticorps appro- 
prié, des complexes capables d’absorber l’alexine, tandis que 
d'autres deviennent floculables par les électrolytes, ou bien 
encore perdent leur toxicité première. Ce n'est pas une ques- 
tion d'anticorps, c'est une question d’antigènes. Et l’on en 
arrive ainsi à ne plus reconnaître nécessairement diverses 
catégories très tranchées d’anticorps; on se borne à constater 
la variété infinie des antigènes. 

— Je me borne è citer pour mémoire une question assez 
connexe à celle du groupement complémentophile et qui de 
méme a été très longtemps discutée, celle de l’unicité ou de 
la pluralité fonclionnelle de l’alexine. Je pense qu’en raison 
surtout de l’expérience que la plupart des bactériologistes ont 
actuellement de la méthode Borper-Gencov de la fixation de 
l’alexine, ce problème sera presque unanimement considéré 
comme tranché en faveur de l’unicité. Si par exemple V’ale- 
xine que fixent les microbes différait de celle qu’absorbent 
les globules, notre méthode de la fixation de l’alexine n’exis- 
terait pas; il est probable aussi, s'il y avait dans un méme 
sérum des alexines variées, que le e de Ta 
syphilis serait impossible. Au surplus, Jai mentionné plus 
haut que diverses expériences qui semblaient favorables è 
l’idée de la pluralité, s'expliquent gràce au pouvoir antago- 
niste des sérums, et Je renvoie pour plus de détails aux con- 
sidérations qu@'avec Gay j'ai formulées à ce propos. Je crois 
donc pouvoir maintenir dans son intégrité l’interprétation 
quien 1895 Jai émise è propos du mécanisme de l’immu- 
nité antimicrobienne, lorsque je démontrai que la bactério- 
lyse était due — ainsi que le  prouvaient mes expériénées de 
réactivation du cholérasérum chauffé par: du sérum normal 
frats — è la collaboration de deux substances distinctes, la 
sensibilisatrice spécifique et thermostabile, l'alexine thermola- 
bile et-répandue en méme quantité chez les animaux neufs 
et chez ‘les vaccinés. A ce. moment, je crus pouvoir affirmer 
qu'en élaborant telle ou felle vendibilibutrice spécifique, l’or- 
ganisme dirigeait en quelque sorte toujours la méme arme, 
c'est-à-dire une seule et méème alexine, soit contre un virus 
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déterminé, soit contre un autre. Je me sentis confirmé dans 
cette opinion lorsqu'en 1898 je découvris les sérums hémoly- 
tiques. Or, la thèse de l’unité fonetionnelle de l’alexine me 
paraît actuellement assez affermie pour que je puisse considérer 
comme définitive mon ancienne affirmation. 

Quelle est la nature des antigènes avec lesquels les sub- 
stances actives des sérums entrent en réaction? En d’autres 
termes: quels sont exactement les principes constitutifs des 
microbes, globules rouges, etc. qui se montrent capables de 
s'unir aux anticorps? Cette question fondamentale a fait 
l’objet d'un nombre considérable de travaux, elle a été traitée 
dans des revues générales parmi lesquelles je mentionnerai 
particulièrement, comme étant fort instructive et très complète, 
celle que l'on doit à Pick, l’un des savants les plus compé- 
tents dans cet ordre d’idées. On sait avec quelle insistance 
l’attention s'est portée, pour ce qui concerne la détermination 
des antigènes, sur les substances dites lipoides, que LAnp- 
steINER et EisLer, BanG et ForsMann, DAauTWITZ et LANDSTEINER, 
d'autres savants encore, ont particulièrement étudiges. Il est 
certain que les lipoîdes extraits des microbes, des globules 
rouges, etc. sont fréquemment susceptibles d’entrer en réac- 
tion avec certains constituants des sérums ; mélangés à ceux-cì, 
ils peuvent s'agglutiner, neutraliser plus ou moins nettement 
les hémolysines, etc.; injectés aux animaux, ils donnent lieu, 
lorsqu’'ils sont préparés d'une certaine fagon, à la production 
des anticorps spécifiques. Je me demande cependant si leur 
importance n'a pas été beaucoup exagérée. Il est possible que 
les moyens usités pour l’obtention des lipoides fournissent 
ces substances non pas à l'état pur, mais en mélange avec 
des matières protéiques. Des liquides tels que l’éther, le toluol, 
etc. peuvent s'emparer de certaines matières avec lesquelles 
on les met en présence, de deux manières très différentes : 
ils peuvent s'en charger soit à la faveur de leur pouvoir dis- 
solvant, soit en raison de leur affinité d’adsorption. Les albu- 
minoîdes adhèrent avec une prédilection surprenante à des 
substances telles que le toluol ou méme la paraffine. Comme 
Daurwrrz et LanpsrerneR l'ont vu, les stromas de globules 
rouges sont réellement adsorbés par le toluol; il en est de 
mème de certains microbes, tels que le bacille diphtérique, 
ansi qu'on le constate aisément lorsqu’en vue d’obtenir le 
poison diphtérique, on emploie le toluol pour stériliser les 
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cultures. Le bacille tuberculeux se comporte de méme; récem- 
ment on a méme utilisé l’adsorption de ce microbe par la ligroîne, 
en vue de la déceler plus facilement dans l’expectoration. On 
doit dans ces conditions se demander, si les liquides considérés 
comme des solutions de lipoides, ne renferment pas d'autres ma- 
tières à l’état de suspension fine. Certaines solutions de lipoides, 
celles par exemple que l'on obtient en épuisant par de l’al- 
cool méthylique des globules rouges de lapin préalablement 
lavés et desséchés, sont totalement inactives au point du vue 
de la productions des anticorps spécifiques : injectés au cobaye, 
les lipoides qu'on se procure ainsi en abondance ne provo- 
quent point la formation d’hémolysines. Et cependant, comme 
SLEESWIJK et moi-méme l’avons constaté, ces lipoîdes venant 
des globules de lapin s'agglutinent énergiquement par cer- 
lains sérums normaux, iels que le sérum de poule, qui agglu- 
tinent très forlement aussi les globules intacts de lapin. On 
est tenté en conséquence d’admettre que ces matières repré- 
sentent véritablement l’élément qui dans le globule intact de 
lapin entre en réaction avec le sérum de poule pour donner 
lieu à l'agglutination. Toutefois cette conclusion si justifiée 
de prime abord se heurte à de graves objections: nous avons 
mélangé, SLEESWWJK et moi, du sérum de poule (chauffé à 56°) 
avec un excès de globules de lapin. Après centrifugation, le 
liquide surnageant n’agglutinait plus de nouveaux globules 
de lapin, mais agglutinait encore très fortement les lipoides 
dont il vient d’étre question. Il est possible, comme certains 
auteurs l’ont suggéré, que les antigènes ne soient pas exclu- 
sivement formés de lipoides, mais représentent de véritables 
complexes dus à l’union, par adsorption vraisemblablement, 
de lipoides avec certains éléments de nature albuminoide. 
Les grandes difficultés que l’on doit surmonter lorsqu’on 
tente de déterminer et d’isoler les antigènes se retrouvent 
aussi marquées lorsqu’'on s'applique au travail parallèle con- 
sistant à caractériser les anticorps. Je disais plus haut qu’à 
mon avis les diverses catégories d’anticorps ne sont point 
séparées, au point de vue de la structure clinique, par ces 
démarcations si tranchées que la classification d'EnRLICH com- 
porte nécessairement. Mais il n’en est pas moins vrai, qu'au 
point de vue de la spécificité, le nombre des anticorps pos- 
sibles est. pour ainsi dire infini. Si rien n’autorise à doter 
certains anticorps, agglutinines et ambocepteurs par exemple, 
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de groupements différents qui les caractérisent et les distin- 
cuent de la manière la plus formelle, il est évident néan- 
moins que deux ambocepteurs actifs sur des globules diffé- 
rents ne peuvent étre entiètrement identiques, et qu'on ne saurait 
les confondre non plus avec l’antitoxine diphtérique par exemple. 
Ce sont là des différences, non de structure fondamentale, 
mais de spécificité. Pour les interpréter, on ne peut avoir 
recours, dans l’état. actuel de nos connaissances, qu'à des 
hypothèses. J'ai pour ma part l'impression que les anticorps 
qui s’adressent à des antigènes différents se distinguent plutòt 
par leur état physique que par leur constitution chimique. 
Il me semble probable que les substances capables de fonce- 
tionner comme anticorps doivent se trouver dans le sérum à 
des états variés de division colloidale, en équilibre plus ou 
moins stable vis-à-vis du liquide ambiant, doivent en d'autres 
termes occuper des points très variés de cette . zone qui 
sépare la précipitation de la dissolution. Leurs qualités d’adhé- 
sion seraient ainsi très diverses; corrélativement ils  seraient 
aptes à former des complexes avec certains antigènes et non 
pas avec d'autres. | 
. Une question capitale qui se pose lorsqu'l s’agit d’iden- 
tifier les anticorps est la suivante: les anticorps qui ,carac- 
térisent les immunsérums, sont-ils comme l’indique la théorie 
d’EnrLicH,-identiques à ceux qui se rencontrent déjà, en faible 
dose, avant l’immunisation, dans le sérum normal? Des savants 
très autorisés inclinent actuellement à donner è cette ques- 
tion une réponse négative: on connaît les importantes remar- 
ques de Kraus sur la rapidité de combinaison de la toxine 
du vibrion Nasik avec les anticorps soit du sérum normal, 
soit du sérum spécifique. Les anticorps normaux et spécifi- 
ques se distingueraient essentiellement par leur avidité pour 
l’antigène. A d’autres égards encore, notamment pour ce qui 
concerne la réversibilité plus ou moins marquée des réactions, 
la tendance à adhérer à des corps adsorbants variés, etc., les 
anticorps normaux et propres aux immunsérums semblent, 
d’après certains savants, notamment LanpstrINER et ses col- 
laborateurs, ne point se comporter exactement de méme. . 
A vrai dire, cette question de l’identité ou de la diversité 
des anticorps, normaux et produits par l’immunisation est 
particulièrement difficile è trancher pour la raison notamment 
quelle est indissolublement liée, dans beaucoup de cas tout 
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au moins, à celle de la nature des antigènes aptes à réagir, 
soit avec les sérums neufs, soit avec les immunsérums. Suppo- 
.sons par exemple qu@'un méme globule s’agglutine par le 
sérum neuf d’une part, par l’immunsérum de l’autre; les deux 
agglutinines en jeu sont-elles identiques? La question préa- 
lable à résoudre est celle de savoir si. dans les deux cas, c'est 
toujours le méme antigène qui est impressionné le plus  for- 
tement. Si les antigènes diffèrent, il devient naturel que les 
deux anticorps soient également différents, sans qu'on soit 
autorisé à proscrire formellement l’idée que les anticorps des 
immunsérums représentent simplement des anticorps normaux 
sécrétés plus abondamment. On peut supposer en effet que 
le globule puisse posséder deux antigènes distincts A et ., 
que d’autre part le sérum normal contienne en dose assez 
forte un anticorps impressionnant A, et en dose beaucoup 
plus faible un anticorps impressionnant B8: dans ces condi- 
tions, l’effet observé lorsqu’on mélangera ce globule avec le 
sérum neuf sera dù essentiellement à l’antigène A et à l’anti- 
corps correspondant. Mais, poursuivant notre supposition, 
nous pouvons imaginer qu'à la suite de l’immunisation l’anti- 
corps sécrété en plus grande abondance soit, non pas celui 
qui est approprié à l’antigène A, mais celui qui correspond 
à l’antigèene B. Dans ces conditions, le sérum normal et 
l’immunsérum: devraient la majeure partie de leur activité è 
des anticorps distincts, s'adressant à des antigènes différents, 
et cependant l’anticorps caractéristique de l’immunsérum exis- 
terait déjà, mais en quantité inappréciable, dans le sérum 
extrait avant l’immunisation. On voit  combien le problème 
exige d’étre traité avec circonspection; si j'ai cru pouvoir 
émettre ces considérations, c'est qu’elles pourraient fort bien 
étre vérifiées par les faits. Déjà DaurwiITz et LANDSTEINER ont 
cru pouvoir admettre que les lipoides sont plus sensibles à 
influence des sérums normaux qu'à celle des immunsérums. 
D’autre part, des recherches que jai poursuivies avec mon 
collaborateur SLeEswnyk semblent bien indiquer que ce ne sont 
point les mémes antigènes qui jouent le ròle prédominant 
lorsque le microbe coquelucheux réagit d'une part avec l’im- 
munsérum, de l’autre avec le sérum normal; mais on ne peut 
néanmoins affirmer avec une complete certitude que le sérum 
normal soit totalement dépourvu de l’anticorps caractérisant 
l'immunsérum ; peut-etre en contient-il des traces. 
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Un autre point de vue que comporte l’étude des antigè- 
nes est celui de leur signification réelle pour le diagnostic 
des cellules ou des microbes. Gràce à la découverte réalisée 
par Prerrer en 1894 du diagnostic des microbes in vivo au 
moyen de l’immunsérum, méthode que je pus remplacer 
l'année suivante par le procédé, basé sur le méme principe, 
mais plus commode, du sérodiagnostic in vitro, nous pouvons, 
en recourant aux anticorps spécifiques, reconnaître la nature 
des microbes que nous étudions et les distinguer de leurs 
congénères. Mais le caractère que possède un microbe donné 
de réagir avec l’immunsérum approprié est-il ineffacable? 
Ne peut-il disparaître lorsque le microbe est soumis à cer- 
taines conditions d’existence? Quel est notamment, à cet 
égard, le role des conditions d’alimentation? 

Déjà en 1896, nous avions vu, METcHNIKoFF et moi, qu’'à 
la suite de certaines vicissitudes, telles qu'un séjour prolongé 
dans les leucocytes, le vibrion cholérique résiste très nette- 
ment à l’influence agglutinante du cholérasérum. Divers savants, 
Troussaint, Barr, LevaDITI, etc. ont observé beaucoup d’exem- 
ples analogues. Les remarquables travaux de GrassBERGER et 
ScnatteNFROH sur le charbon symptomatique fournissent à cet 
égard des renseignements très intéressants: certaines cultu- 
res se montrent réfractaires aux effets du sérum agglutinant. 
On pourrait interpréter ces faits en imaginant que, gràce à 
certaines réactions vitales, le microbe parvient à résister à 
l’influence de l’agglutinine tout en restant apte à se combiner 
avec elle; il s'agirait ainsi d’un phénomène d’adaptation. Mais 
les expériences que SLEESWIJK et moi-mème avons réalisées 
sur le microbe coquelucheux montrent que la modification 
peut étre plus profonde. En réalité, le microbe peut perdre 
complètement, sous l’influence de conditions de vie spéciales, 
certains de ses éléments caractéristiques, et notamment l’an- 
tigène qui réagit avec l’agglutinine du sérum spécifique. Il y 
a donc véritablement disparition du signe distinctif qui per- 
met le sérodiagnostic par l’agglutination. Le microbe coque- 
lucheux préfère de beaucoup les milieux de culture riches en 
sang défibriné, mais on peut l’accoutumer à vivre sur l’agar 
ordinaire, milieu sur lequel il refuse totalement de se déve- 
lopper lorsqu'il vient d’étre extrait de l'organisme. En culti- 
vant le méme microbe, soit sur milieu solide riche en sang, 
soit sur agar ordinaire, on obtient deux races distinetes que 
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l’on peut pour plus de facilité appeler microbe-sang et microbe- 
agar. Or, au point vue de l’action des sérums, ces deux varié- 
tés, bien qu’issues d'une mème souche, se montrent différen- 
tes. Si l’on immunise des animaux d’une part contre le microbe- 
sang, de l’autre contre le microbe-agar, on obtient deux sérums 
qui ne sont pas identiques. Je ne puis, faute de temps, entrer 
dans le détail de ces constatations. Je me bornerai à citer 
une expérience. 

Considérons le sérum d'un cheval immunisé contre le 
microbe développé sur un milieu riche en sang de cheval. 
Ce sérum agglutine ce dernier microbe à dose extrèmement 
faible, tandis qu'il est infiniment moins actif sur le microbe- 
agar. Mais il y a plus. On peut démontrer que si le microbe- 
sang est si sensible è l’influence agglutinante de ce sérum, 
c'est qu'il possède un antigène dont le microbe-agar est tota- 
lement dépourvu. En effet, prenons une forte dose de suspen- 
sion dans la solution physiologique de chlorure sodique de 
ce microbe-agar; ajoutons une quantité très minime du sérum 
dont il vient d’étre question. Au bout d’un certain temps, 
centrifugeons, et décantons le liquide surnageant. Nous con- 
statons que celui-ci a gardé entièrement, sans qu'on puisse 
observer la moindre diminution, son énergie agglutinante è 
l’égard du microbe-sang. D'autre part, il va sans dire qu’on 
enlève entièrement l’agglutinine du sérum si on le mélange, 
non pas à du microbe-agar, mais à du microbe-sang. Il est 
donc certain que le microbe de la coqueluche perd, lorsqu’on 
le cultive sur agar ordinaire, le pouvoir de s'unir à une agglu- 
tinine et qu'au contraire il absorbe lorsqu'il s'èst développé sur 
le milieu riche en sang. Il se comporte donc, suivant le mode 
d'alimentation, et au point de vue du sérodiagnostic par l’agglu- 
tination, comme s'il ne représentait plus une seule et méme 
espèce microbienne. Au cours de recherches toutes récentes 
sur les variétés du. bacille dysentérique, RurFER et WiILMORE 
ont montré, gràce également à la méthode de l’absorption 
spécifique, que ces variétés se distinguent par la nature de 
leurs agglutinogènes. Dans le cas du bacille dysentérique, il 
s'agit de variétés créées par la nature; dans celui des micro- 
bes coquelucheux dont il vient d’étre question, les variétés 
ont été artificiellement obtenues, gràce à l’emploi de substrats 
nutritifs différents. On peut donc considérer comme démontré 
ce que GrassBERGER et ScHRATENFROH prévoyaient, à savoir que 
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des matières spécifiques du sérum, telles que les agglutinines, 
ne portent point nécessairement leur action sur des sub- 
stances microbiennes fondamentales dont la présence est liée 
à la nature, à la constitution méme de l’espèce, mais sur des 
produits en quelque sorte accessoires, qui peuvent apparaître 
ou faire défaut, dont l'élaboration par conséquent ne fait 
nullement partie de l'ensemble des caractères héréditaires 
immuables qui confèrent à l’ètre vivant sa physionomie propre 
et son identité. 

N’ayant point à envisager ici les problèmes de l'origine 
et de la constitution des substances actives des sérums, je ne 
puis que faire allusion, pour ce qui concerne l’alexine ou 
complément, aux recherches effectuées en vue de nous dévoi- 
ler sa constitution intime, et que l’on doit notamment à BRAND, 
à FERRATA, à SACHS, aux travaux si intéressants de MIle 
Fassin, qui a découvert des relations inattendues entre l’acti- 
vité du corps thyroide et la teneur du sang en alexine. Au 
point de vue de la nature des anticorps et de leur purifica- 
tion, je ne puis que citer les travaux de BrieGERr, de Frourn, 
qui se sont proposés de séparer les anticorps des autres con- 
stituants du sérum, et, dans le méme ordre d’idées, les recher- 
ches si ingénieuses et si délicates à la suite desquelles 
LIEBERMANN nous annonce la solution de ce problème si diffi- 
cile de l’extraction des anticorps. Mais je ne dois considérer 
ces substances qu’au point de vue de leurs effets; il ne me 
reste plus qu'à présenter quelques remarques relatives à leur 
mode d’union avec les antigènes. | 

La cause première et le mécanisme intime de la spéci 
ficité nous étant encore totalement inconnus, il faut bien 
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tel anticorps s'unit è tel antigène et non à tel autre. Mais au 
moins peut-on rechercher comment la combinaison s’effectue. 
On peut rechercher tout d’abord s'il s'agit d’une combinaison 
chimique réelle ou d’une simple soudure physique, mais 
beaucoup d’expérimentateurs — et je suis du nombre — pensent 
que cette question ne doit pas étre posée avec trop d’insis- 
tance, pour la raison que les frontières de la physique et de 
la chimie sont très indécises, et qu’il n’appartient guère aux 
biologistes de vouloir les préciser davantage. Ce qui importe, 
c'est d’établir è quelle catégorie de réactions il convient de 
comparer celles que nons offrent les anticorps. Par exemple, 
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on peut se demander si ces dernières doivent étre rangées 
dans le groupe des phénomènes d’adsorption, mais ce n'est 
certes point au cours de ‘travaux sur l’immunité que l’on 
pourra décider si, en thèse générale, les phénomènes d’ad- 
sorption.appartiement au domaine de la physique ou à celui 
de la chimie. 

On sait avec quel zèle le débat s'est poursuivi entre les 
savants qui se rangent à l’opinion d’EHRRLICH, ceux qui accep- 
tent plus volontiers la théorie d’ArrneNIUS-MADSEN, et ceux 
qui, comme moi, pensent que les réactions entre les anticorps 
et les éléments qu'ils impressionnent relèvent plutòt de l’affi- 
nité d’adsorption. La notion des affinités énergiques et de la 
combinaison en proportions fixes, admise par EHRLICH, con- 


. duit. nécessairement dans des cas nombreux, à attribuer aux 


toxines ou autres. éléements soumis à l’action des anticorps, 
une Constitution extrémement complexe. Le fait fondamental, 
établi par EHRLICH, consistant en ce qu'à un mélange neutre 
de toxine et antitoxine il faut ajouter plusieurs doses mor- 
telles de poison pour que ce mélange amène la mort des 
animaux, se concilie fork mal avec l’idée des proportions fixes 
lorsqu@'on: met en jeu, comme l’ont fait notamment GRrassBER- 
GER et SCHATTENFROH, non pas un liquide renferment plu- 
sieurs substances vénéneuses, mais une toxine unique. Les vues 
si ingénieuses d'ArrnenIUs et Mapsen se heurtent assez fré- 
quement d’autre part à ce fait expérimental que les complexes 
résultant; de l’union des éléments combinables avec leurs 
anticorps appropriés, ne manifestent pas régulièrement toute 
la réversibilité que la théorie de ces auteurs exigerait. 

-. Je pense que la, manière de voir que j'ai cru pouvoir 
émettre il:y a longtemps déjà, en 1899, 1900 et 1903, et 
d’après laquelle il y aurait intérét à comparer les réactions 
des sérums avec celles qui dépendent de l’adhésion molécu- 
laire.n'a pas été jusqu'ici démentie par les faits. Au surplus, 
elle a été adoptée presque intégralement par divers savants 
tels que Pauri, et neltement corroborée et étendue par les 
travaux de ‘LanpsteIinER et JAGIo, Danvsz, BiLrtz, BecHHoLD, 
CraWw, ZANGGER, et bien d'autres. Elle comporte essentiellement 
la notion de l’union en proportions variables, et à cet  égard 
l’assimilation de la formation des complexes anticorps-antigène 
a des exemples d’adsorption très simples, telles que la colo- 
ration du papier par les couleurs d’aniline, a été instructive. 
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De méme qu’'un objet qui se teint peut fixer des quantités 
variables de couleur, de méme une molécule de toxine ou 
autre antigène analogue pourrait s'adjoindre un nombre variable 
de molécules d’anticorps, la toxine devenant ainsi, progres- 
sivement, d’autant moins vénéneuse qu'elle a fixé plus d’anti- 
toxine. Un mélange de toxine avec une quantité d’antitoxine 
qui ne suffit pas à assurer la neutralisation complète, ne con- 
tiendrait donc point une certaine dose de toxine libre à coté 
de toxine complètement neutralisée : il renfermerait le poison 
à Vétat de neutralisation partielle, l’anticorps s'étant distribué 
sur toutes les molécules toxiques présentes dans le liquide. 
On comprendrait ainsi les propriétés si remarquables de sem- 
blables mélanges, et notamment celles qu'EnRLIcH attribue è 
la présence de poisons particuliers, les toxones. Peut-on, à 
vrai dire, démontrer que de pareilles mixtures renferment des 
complexes constitués de poison insuffisamment saturé d’anti- 
corps, ou —- en thèse générale — que la composition de ces 
complexes varie suivant les proportions respectives de la toxine 
et de l’antitoxine que l’on mélange? Jai apporté à ce sujet, 
il ya quelques années, certaines preuves expérimentales, mais 
les remarquables travaux de GRassBERGER et SCHATTENFROH 
sur la toxine et l’antitoxine du charbon symptomatique me 
paraissent à cet égard tout à fait décisifs. Ces savants ont 
démontré, en recourant notamment à l'action de la chaleur, 
que les complexes toxine-antitoxine ont des propriétés dif- 
ferentes suivant qu'ils résultent de l’union de beaucoup de 
oxine avec .peu d’antitoxine, ou inversément: il y a donc lieu 
d'admettre que corrélativement leur composition varie. Les 
constatations de LanpsTEINER et JAGIc sur l’agglutination plai- 
dent dans le méme sens. En outre, GRASSBERGER et SCHATTEN- 
FRoH ont vu que la dilution rend la neutralisation plus pénible, 
mais qu'on n’obtient pas des mélanges identiques lorsque 
d'une part on mélange la toxine et l’antitoxine après les avoir 
diluées, ou que, d’autre part, on dilue la toxine et l’anti- 
toxine après les avoir mélangées. Des constatations de 
ce genre se concilient mal avec la théorie d’ARRHENIUS- 
Mapsen, pour laquelle le meme état d’équilibre devrait s'éta- 
blir. Ce qui aceroît beaucoup la signification des recherches 
de GrassseRGER et ScHATTENFROH, c’est que leur poison est 
de constitution très simple, et dépourvu notamment de to- 
xoides. 
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Les réaction entre antigènes et anticorps ne s'opèrent 
souvent qu@avec une vitesse très modérée, variable d’ailleurs 
suivant les cas. MorceNRoTH a montré par exemple que l'ac- 
tion de l’antitoxine sur le poison diphtérique est beaucoup 
plus lente qu’on ne le croyait. Ces faits ne sont nullement 
incompatibles avec la théorie de l’adsorption ; la puissance de 
l’affinité d’adsorption varie avec chaque corps adsorbant et 
chaque corps adsorbé, et ces différences se traduisent en ce 
que l’union qui s'opère plus ou moins vite, aboutit à la con- 
stitution de complexes plus ou moins stables. La réversibilité 
peut s’observer dans une certaine mesure, mais elle est 
souvent fort incomplète, et c'est bien ce caractère qu’affec- 
tent en général les réactions entre anticorps et antigènes. 
Parmi les faits qui ont le plus contribué à affermir la notion 
de l’union en proportions variables (notion si compatible avec 
la théorie de l’adsorption), et qui d’autre part ont montré que 
les complexes obtenus ne mapnifestent souvent qu’une réver- 
sibilité fort incomplète, il convient de citer spécialement ceux 
qua fournis la méthode de l’addition, à l’anticorps, de l’anti- 
gène en dose unique ou fractionnée. A propos tout d'abord 
des hémolysines, j'ai introduit cette méthode en 1900, en 
poursuivant la comparaison des réactions des sérums avec 
les phénomènes de teinture: un volume donné de sérum 
hémolytique peut détruire plus de globules Jlorsque ceux-cl y 
sont introduits en une seule fois que s'ils y sont ajoutés par 
fractions, ces additions successives étant séparées par des 
intervalles suffisants. On le sait, cette méme expérience, réa- 
lisée par Danysz, von DUNGERN, SACHS, etc. à propos de toxi- 
nes et d’antitoxines, par Craw à propos des microbes et des 
agglutinines, a fourni à ces expérimentaleurs des résultats 
analogues. La similitude de ces résultats avec ceux qu'on 
observe lorsque dans un bain colorant suffisamment dilué on 
.introduit, en une seule ou en plusieurs fois, une certaine 
quantité de papiers-filtre, cette similitude est complète et a 
été confirmée notamment par Craw. Lorsqu'en ménageant des 
intervalles de temps suffisants, ou ajoute le papier par frag- 
ments, les premiers morceaux se teignent violemment et 
épuisent le bain, les derniers ne trouvent plus de couleur 
disponible. Parallèlement, lorsqu'il s'agit de toxine et d’anti- 
toxine, on concoit que les dernières portions de poison, ne 
trouvant plus d’antitoxine, restent intactes. Il est remarquable, 
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que dans le cas des précipitines et des antigènes précipitables, 
cette interprétation semble étre unanimement acceptée. Pour 
qu'un précipité naisse dans le mélange d'une précipitine avec 
le sérum précipitable, il faut que ce dernier ne soit pas trop 
abondant; s'il s'y trouve en excès, le liquide reste limpide. 
L’interprétation presque évidente, admise par von DunGERS, 
est que les molécules de l’antigène ne sont susceptibles de 
se précipiter qu’ la condition d’avoir fixé un nombre suffi- 
sant de molécules de précipitine. Les complexes trop riches 
en précipitable restent invisibles. Par conséquent, les comple- 
xes diffèrent suivant les proportions respectives des deux 
constituants. Mais l’expérience de l’introduction d'un excès 
d’antigène soit en dose unique, soit à doses fractionnées, est 
à ce propos très démonstrative. Ajouté en une seule fois à 
une dose déterminée de sérum précipitant, le sérum précipi- 
table en excès donne un liquide limpide. Lorsqu’au contraire 
on l’ajoute par portions, un précipité apparaît par l’addition 
des premières doses, et persiste indéfiniment malgré l’intro- 
duction des dernières fractions. Suivant la manière dont on 
réalise le mélange, on obtient done, en employant des propor- 
tions identiques de précipitine et de précipitable, des liquides 
tout à fait différents. 

Un phénomène qui à juste titre a beaucoup attiré l’atten- 
tion des expérimentateurs, c'est celui de la stabilisation pro- 
gressive qu’éprouvent parfois, à partir du moment où ils se 
sont constitués, les complexes anticorps-antigène. Ces comple- 
xes, assez aisément dissociables au début, semblent se con- 
solider en quelque sorte dans les heures qui suivent. LAND- 
stEINER et JAGIC, von DuncerNn, SacHs, Orto et SacHs, ont 
apporté à ce sujet d’intéressants documents. La comparaison 
avec les phénomènes de. teinture semble encore très justifiée 
à ce ser certaines couleurs s'unissent de plus en plus 
nti \ l’objet qu’elles teignent, perdent de plus en plus 
sota ibiliit leurs relations d’adhésion avec le liquide ambiant, 
et tendent ainsi à devenir insolubles (NerxsT). On pourrait, 
semble-t-il, invoquer encore, à titre d’analogie, le ‘fait que 
divers précipités albuminòides, obtenus graàce à certains réae+ 
tifs tels que l’alcool, deviennent de plus en plus insolubles, 
lorsqu'on les conserve longtemps. La cohésion augmente aux 
dépens de l’adhésion pour l’eau. 

Enfin, les quantités d’anticorps que les antigènes peuvent 
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fixer en fonction de la concentration ont été déterminées par 
de nombreuses recherches, parmis lesquelles celles d’EIsENBERG 
et Vork restent classiques. De l’avis de beaucoup d’observa- 
teurs, les lois mises en évidence à ce propos se rapprochent 
très nettement de celles qui régissent les phénomènes d’ad- 
sorption. On peut dire, en résumé, que la connaissance appro- 
fondie de ceux-ci sera pour l’étude des réactions d’immunité, 
d’une grande fécondité. 

Cependant, cette affinité d’adsorption, est-elle suffisamment 
élective pour que vraiment on puisse lui attribuer les réac- 
tions des sérums, dont le caractère le plus frappant est d’étre 
spécifiques? A vrai dire, la délicatesse, l’électivité que mani- 
feste l’affinité d'adsorption apparaissent de plus en plus clai- 
rement. Mis en présence les uns des autres, les corps adsor- 
bants et adsorbables divers s’attirent avec des énergies très 
inégales, et comme pour l’affinité chimique proprement dite, 
on assiste souvent, en observant la force d’adhésion molécu- 
laire, à de véritables compétitions entre deux substances, 
pour la possession d'une troisiéme, ou bien méme à des 
remplacements, à des substitutions d'une substance par une 
autre. Par exemple les albuminoides du sang, en s'emparant 
du savon, protègent les globules contre ce dernier (MEYER); 
pour une raison analogue, ils les protègent méme contre 
l’hémolysine du sérum d’anguille (Frou), Le citrate de soude 
peut, en s'emparant du sulfate de baryte, décomposer un 
complexe déjà formé de ce corps avec la mucine (GENGOU). 
Les principes agglutinants du sérum de poule sont plus 
avides de lipoides venant des globules de lapin que de ceux 
qui proviennent ‘d’autres globules. De tels exemples pour- 
raient ètre multipliés. D’autre part, les propriétés d’adhésion 
sont fonction non seulement de constitution chimique, mais 
aussi de l’état physique des corps: on peut concevoir que 
l’aptitude d’un antigène à s'unir à son anticorps puisse dis- 
paraître sous l’influence de légères altérations, de simples 
modifications physiques; on comprendrait aussi pourquoi dans 
les expériences d’OpermEIER et de Pick, on n’obtient pas, en 
immunisant les animaux contre des albuminoides préalable- 
ment bouillis, un sérum absolument identique à celui que 
fournissent les animaux traités par des albuminoides de méme 
nature, mais qui n’ont pas été soumis au chauffage. L’expli- 
cation de la spécificité n'est pas dévoilée, mais il est à pré- 
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sumer qu'elle comportera l’intervention, à titre prédominant, 
de l’affinité d’adsorption. 

Il n'est point d’immunité qui ne soit signalée par l’accom- 
plissement de la fonction phàgocytaire, et cette grande vérité, 
mise en lumière gràce aux mémorables découvertes de METcH- 
NIKOFF, Simpose de plus en plus impérieusement, comme en 
témoigne d’ailleurs l’intérét suscité par les opsonines, que 
d'autres rapporteurs ont à envisager. Mais je voudrais men- 
tionner très brièvement certaines propriétés protectrices que. 
divers sérums semblent posséder, et qui se dirigent contre 
une formation microbienne très importante pour la compré- 
hension de la virulence; je fais allusion aux capsules. Jai 
montré en 1897, à propos du streptocoque, que la production 
de capsules représente chez le microbe, une véritable adap- 
tation agressique; en effet, les microbes qui sont parvenus à 
s'envelopper d'une capsule possèdent désormais la singulière 
propriété de se dérober entièrement à la phagocytose: les leu- 
cocytes les plus vivants, les plus actifs, ne réussissent plus 
à les capturer. Ces recherches ont été confirmées et étendues 
par divers savants: SawLcHENKO, Gruser et FUTAKI, STIENNON, 
EisenBERG, d'autres encore, et la signification des capsules au 
point de vue de la virulence, tant pour le streptocoque que pour 
le charbon et autres microbes, est certaine. Tout récemment, 
Preisz a consacré à l'étude des capsules de la bactéridie 
charbonneuse, un travail fort important. Grace. à la produc- 
tion de cette enveloppe protectrice, le microbe résiste méme, 
ce que l'on ignorait autrefois, à l'influence bactéricide des 
tumeurs et aux antisepliques. Les microbes très atténués se 
distinguent en ce qu’ils sont incapables de sécréter des cap- 
sules. En outre, la matière constitutive des capsules entre en 
réaction avec certains principes du sérum. A cet égard encore, 
les humeurs interviennent donc pour favoriser la phagocytose, 
puisqu'elles tendent à annihiler, chez le microbe, le revéte- 
ment protecteur dont il s'était muni. Sans mentionner les 
opsonines déjà connues, on peut donc admettre, d’après les 
recherches de M. PREISZ, qu'un nouveau lien s’établit entre 
ces deux fonctions défensives, qu’autrefois l’on se plaisait è 
opposer l’une à l’autre sans prévoir leur corrélation réelle : 
l’activité des humeurs et l’acte de la phagocytose. 
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Beitriàge zur Kenntnis der Hamolyse. 


Von Dr. JULIUS KISS (Budapest). 


Vor mehr als zwei Dezennien, als die Erscheinungen der 
Himolyse zum ersten Male genauer untersucht wurden, be- 
deutete dieses Studium den Anfang einer neuen Richtung in 
der Medizin. Noch war das Problem der Hàmolyse in reinen 
Salzlòsungen nicht in allen seinen Teilen vollends gelòst, als 
eine audere Form der Himolyse, die Himolyse durch Himo- 
lysine, ein hohes Interesse fùr sich gewann. Heute ist der 
Gegenstand unserer Untersuchungen die Himolyse in Gemi- 
schen, welche ausser Kochsalz auch Hàmolysin enthalten. 

Das Kochsalz beeinflusst die Wirkung des Hàmolysins. 
Dass man sich aber trotzdem mit dieser Beeinflussung wenig 
beschàftigt hat, ist darauf zuriickzufiihren, dass man bei den 
Himolysinuntersuchungen iberall die gleiche Salzkonzentra- 
tion, die sogenannte «physiologische Kochsalzlòsung» anwen- 
dete. Will man aber systematisch verfahren, so ist es geboten 
mit der Frage der Beeinflussung der Himolysinwirkung durch 
die Salzkonzentration zu beginnen. 

In einer stark verdiinnten Kochsalzlòsung entsteht Himo- 
lyse; in einer stark konzentrierten Lòsung werden die Blut- 
kòrperchen ebenfalls aufgelòst. In den mittleren Konzentra- 
tionen liegt eine Hemmungszone fiir die Hamolyse und diese 
Hemmungszone hat ein Maximum, d. h. es gibt eine Konzen- 
tration, welche die Blutkòrperchen vor der Auflòsung am 
besten schitzt. Ist nun diese Konzentration die iubliche Kon- 
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zentration der physiologischen Kochsalzlòsung? Diese Lòsung 
soll einen mit dem des Blutserums gleichen osmotischen 
Druck besitzen und fiir die meisten Blutarten wird als solche 
die 0,85—0,90 %-ige Kochsalzlòsung betrachtet.  Stellt diese 
Konzentration wirklich das Optimum fiùr die Blutkòrper- 
chen dar? 

Ein einfacher Versuch kann uns iberzeugen, dass die 
Konzentration der physiologischen Kochsalzlòsung etwas zu 
niedrig gewàhlt ist. Wird Rinderblutserum mit der gleichen 
Menge destillierten Wassers verdiinnt und mit einer kleinen 
Menge Rinderblutkòrperchen versetzt, so beobachtet man in 
dieser Mischung selbst nach 24 Stunden gewòhnlich bloss eine 
schwache Himolyse. Wird dagegen die physiologische Koch- 
salzlésung auf das doppelte verdiinnt, so entsteht eine Fliis- 
sigkeit, welche die Rinderblutkòrperchen fast momentan auf- 
lost. Die Schutzwirkung des auf das doppelte verdiinnten 
Serums ist als einer 0,483—0,45 %-igen bedeutend iberlegen. 

Es ist iibrigens fiir die Praxis nicht von Belang, wenn 
man an die bisher ibliche Konzentrationen festhàlt; gegen 
die Anwendung einer leicht «hyperotrnischen», z. B. 1 %-igen 
Lòsung wird man wahrscheinlich noch auch kein Bedenken 
haben. Es wird sich im Laufe unserer Darlegungen zeigen, 
dass bei den Himolysinuntersuchungen die physiologische 
Kochsalzlòsung iberhaupt keine andere Funktion haben kann, 
als diejenige, dass verschiedene Forscher ihre Versuchsresul- 
tate ohne etwaige Riicksichten auf die Beeinflussung der 
Himolysinwirkung durch Salze miteinander vergleichen kònnen. 

Um die Eigenartigkeit der Beeinflussung der Himolysin- 
wirkung durch die Salzkonzentration besser ins Licht zu 
stellen, wollen wir einige Bemerkungen iber Gifte und iber 
die Beeinflussung derselben durch die Salzkonzentration im 
allgemeinen vorausschicken. 

Ich will zunéchst auf einen prinzipiellen Unterschied hin- 
weisen, welcher zwischen Giften im engeren Sinne des Wortes 
und zwischen anderen Substanzen, welche auf Blutkòrperchen 
schédlich wirken, besteht. Meine Versuche iber Himolyse, 
welche ich an einem anderen Orte mitgeteilt habe,* haben 
mich zu der Erkenntniss gefiihrt, dass im allgemeinen zwei 





* Das periodische System der Elemente und die Giftwirkung. — 
Leipzig und Wien 1909, 
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Formen der Himolyse von einander zu unterscheiden sind. Die 
eine Form der Himolyse wird durch eine niedrigere Tempe- 
ratur beschleunigt, das ist die Himolyse in Wasser und in 
Salzlòsungen. Die andere Form der Himolyse, die Himolyse 
durch Gifte wird mit der Zunahme der Temperatur bedeutend 
verstirkt. Die erste Form der Hiimolyse wird durch Quellungs- 
erscheinungen eingeleitet, welche, wie bekannt, durch die 
Kilte befòrdert werden. Die Wirkung der eigentlichen Gifte 
besteht in der Fallung des Protoplasmas, oder in einem Pro- 
zesse, welcher der Fallung nahesteht; diese werden durch die 
Wirme befòrdert. Die Erscheinungen der Himolyse kann man 
jedoch weder mit der Quellung, noch mit der Fàllung voll- 
kommen erkliren. Ich schliesse mich der Ansicht EnRLICHS 
an, dass das Eintreten der Himolyse unter allen Umstinden 
als die Folge des eingetretenen ProtoplaSmatodes aufzufassen 
ist. Beim Te tritt immer Verfliissigung ein, auch unter 
dem Einflusse in Giften, welche Fallung erzeugen, voraus- 
gesetzt, dass die Fallung nicht so stark ist, dass eine Hartung 
des Zelleibes erfolgt. 

Wenn es ras zwei Formen der Himolyse gibt, Gialehio 
sich in ihrem Verhalten der Temperatur gegeniber unter- 
scheiden, so fragt es sich, wie sich die Blutkòrperchen ver- 
halten werden, wenn sie den verschiedenartigen schàdlichen 
Agentien zu gleicher Zeit ausgesetzt sind. 

Wir kònnen erwarten, dass hier ganz verschiedene Fiille 
eintreten kònnen. Es kann geschehen, dass sich an die Blut- 
kòrperchen die Schadlichkeiten verschiedener Art einfach sum- 
mieren. Dies muss aber nicht unbedingt geschehen. Wir wol- 
len dies an einigen Beispielen néher untersuchen. Zu den 
Giften, welche die Einfachste chemische Konstitution besitzen, 
gehòren die anorganischen Séuren und Laugen. Die Wirkung 
derselben wird mit der Zunahme der Temperatur in ganz be- 
sonderem Masse heschleunigt. 0,001 normale Salzsàurelòsung 
bewirkt bei 37° C Temperatur rasch Himolyse, dieselbe wird 
durch die Erhòhung der Salzkonzentration nicht verhindert. 
In hoheren Salzkonzentrationen tritt auch eine Eiweissfillung 
auf. Bei Zimmertemperatur erfolgt dagegen die Himolyse nur 
langsam und der Einfluss der Salzkonzentration ist ganz cha- 
rakteristisch; in den stark konzentrierten und in den stark 
verdiinnten Lòsungen erfolgt nimlich die Hamolyse in ver- 
héltnismassig kurzer Zeit, z. B. in 80-50 Minuten; in den 
DA 
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mittleren Konzentrationen tritt die Haàmolyse spéter auf und 
zwischen 1% und 1,5% ist ùuberhaupt keine Hamolyse zu 
beobachten. 

Eine 0,001 normale Kalilaugenlòsung wirkt bedeutend 
schwicher, als die iquivalente Saurelòsung. Die Himolyse 
erfolgt bei 37° C. Temperatur erst nach Verlauf von mehreren 
Stunden. Die Beeinflussung durch Salze weist aber ganz 
analoge Verhàltnisse auf, indem in den mittleren Konzentra- 
tionen, zwischen 1%-—2% Kochsalzgehalt, die schàdliche 
Wirkung der Lauge kompensiert wird. 

Die Schutzwirkung des Kochsalzes ist also bei Anwesen- 
heit von anorganischen Sauren und Laugen zwischen denselben 
Konzentrationsgrenzen die gròsste, zwischen welchen das Op- 
timum fir die Blutkòrperchen in reinen Salzlòsungen liegt. 

Ganz anders liegen die Verhiltnisse bei einem Himolysin 
pflanzlicher Herkunft, beim Zyklamin. In einer 1%-igen Blut- 
aufschwemmung von 5 cm* Volum erzeugt ein zehntel Milli- 
gramm Zyklamin bei 37° C. Temxeratur in etwa einer halben 
Stunde komplette Himolyse. Der Kinfluss der Kochsalzkonzen- 
tration ist nicht zu erkennen; in jeder Konzentration erfolgt 
die Himolyse, mit gleicher Geschwindigkeit, wenn die Kon- 
zentration nicht allzu niedrig, oder stark erh6ht ist; solche 
Loòsungen erzeugen nàmlich auch ohne jedem fremden Zusatz 
Himolyse. Die physiologische Kochsalzlòsung zeichnet sich 
also durch keine besondere Schutzwirkung aus. 

Abweichend von den vorigen ist das Verhalten des Kobra- 
giftes. 

Die gewaschenen Blutkòrperchen des Meerschweinchens 
werden durch das Kobragift gelòst. Zwei Milligramm eines 
getrockneten Giftes losten 5 cm* 1%-ige Blutaufschwemmung 
etwa in einer Stunde auf. Die Himolyse tritt aber in den 
Gemischen, welche weniger Kochsalz enthalten, rascher auf 
und wird bei hòoherem Kochsalzgehalt verzògert. Nach einer 
3}eobachtungsdauer von sechs Stunden ist in dem Gemische 
mit 3% Kochsalz totale Himolyse eingetreten. Bei 4—6% 
Kochsalzgehalt ist nach 24 Stunden nur eine schwache Hà- 
molyse zu bemerken. Die Wirkung des Giftes kommt also in 
konzentrierten Salzlòosungen nicht zum Vorschein. 

Analog sind die Verhàltnisse, wenn die Versuche mit 
solchen Blutarten, wie z. B. Rinderblutkérperchen, ausgefihrt 
werden, welche erst nach Zusatz eines zweiten Komponenten, 
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wie Lecithin oder Blutserum durch das Kobragift gelòst wer- 
den. Ob also das Kobragift an sich lòst, oder erst komple- 
tiert werden muss, die Beeinflussung durch Kochsalz folgt 
denselben Regeln. 

Nun kommen wir an das Problem heran, welches den 
eigentlichen Gegenstand unserer Untersuchung bildet, d. i. 
die Beeinflussung der komplexen Himolyse durch die Salz- 
konzentration. 

In einer stark konzentrierten Lésung, welche selbst hé- 
molytisch wirkt, bleiben Blutk6rperchen von der Wirkung der 
zugesetzten starken Blutgifte verschont. Die Eigenartigkeit 
dieser Verhiltnisse kann man schérfer hervortreten lassen, 
wenn man die Versuche nicht nach der iblichen Methode 
ausfùhrt, wobei man die Blutgemische ruhig stehen léasst. Bei 
diesem Verfahren findet man néamlich in relativ stark konzen- 
trierten Lòsungen keine Hamolyse. In einer Mischung mit 
6%-igem Kochsalz ist keine Himolyse zu beobachten, wenn 
das Gemisch ruhig gestanden hat. Schiittelt man dagegen die 
Gemische wihrend der ersten halben Stunde einigemal tiich- 
tig um, so entsteht schon mit 3%-igem Kochsalz eine starke 
Himolyse. Eine schwache Hamolyse wird selbst in einer 
2%-igen Kochsalzlòsung durch starkes Schiitteln erzeugt. Nur 
in den Léòsungen von 1,0%—1,80%-igen Kochsalzgehalt wird 
selbst durch stundenlanges. Schiitteln keine Himolyse er- 
zeugt. 

Nun kann man aber Himolysinuntersuchungen systema- 
tisch ausfiihren in Gemischen, welche 2—3% Kochsalz ent- 
halten. Ganz unabhianglich von dem Gehalt der Lòsung an 
den spezifischen. Stoffen entsteht sogleich eine Himolyse, 
wenn das Gemisch stark geschiittelt wird. Eine Kochsalz- 
losung, welche starke Himolyse erzeugt, wenn das Gemisch 
stark geschiittelt wird, schitzt die Blutkòrperchen von der 
Wirkung des Himolysins. Es ist aus dieser Tatsache klar, dass 
hier eine Summierung der schédlichen Einfliisse nicht statt- 
findet. 

FriepBERGER,® LeucHis? und Ròsste* haben Versuche mit 
ambozeptorbeladenen Blutk6rperchen ausgefihrt und konnten 


1 Zentralbl. f. Bakteriologie 1904. Bd. 37. 
2 Zeitschrift f. Hygiene 1906. Bd. 54. 
è RòossLé, Minchener med. Wochenschr. 1904. Nr. 42. 
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bestitigen, dass die Resistenz der Blutkòrperchen unver- 
indert bleibt. Diese Versuchsergebnisse kònnen aber nicht 
als Beweise dafir herangezogen werden, dass ambozeptor- 
beladene Blutkòrperchen in ihrer vitalen Energie nicht ge- 
schwicht sind. Dies ware nur in dem Falle erlaubt, wenn die 
Blutkérperchen die Schédlichkeiten verschiedener Natur in 
allen Fallen summieren wiirden, was jedoch, wie eben gezeigt 
wurde, nicht der Fall ist. 

Wir wollen uns jetzt mit den speziellen Verhàltnissen 
der komplexen Himolysine naher beschàftigen. 

Betreffs der Wirkung der Himolysine werden von einer 
grossen Mehrzahl der Forscher die Ansichten EnRrLIcHS geteilt 
und wenn auch dieselben von manchen Seiten angegriffen 
wurden, bilden sie doch den Mittelpunkt, um welchen sich in 
unseren Tagen die Forschung bewegt. Die neueren Ergebnisse 
werden daher òfters von dem Standpunkte EnRLIcHScher Theorie 
beurteilt. Alle Ansichten lauten aber dahin, dass das Komple- 
ment gebunden, d. h. bei der Himolyse quantitativ. aufge- 
bracht wird. 

Zu den unten mitgeteilten Versuchen habe ich folgende 
Komponenten verwendet: 1. Gewaschene Rinderblutkòrperchen, 
2. Ambozeptor eines vom Kaninchen stammenden Immun- 
serums, welcher Rinderblutzellen stark lòste, 3. Meerschwein- 
chenserums als Komplement. Als Einheit der Blutkò:perchen 
wahlte ich nach dem Vorgange des EnrLicHschen Institutes 
1 emì einer 5%-igen Blutaufschwemmnng, also 0,05. cm 
einer 100% -igen Aufschwemmung; als Einheit des Komplemen- 
tes diente 0,05 cm* Meerschweinchenserum; der Titer des 
Immunserums betrug 0,00125 cm. Die Gemische wurden mit 
einer 0,859 %-igen Kochsalzlòsung immer auf 5 cm? Volum er- 
ganzt. Ich verfuhr nach der in den meisten Laboratorien ùbli- 
chen Methode und liess die Gemische zwei Stunden im Brut- 
schrank bei 537° C Temperatur stehen. 

Ich untersuchte zunichst, wie sich die Lòsung einer Blut- 
kérpercheneinheit notwendige Komplementmenge verringert, 
wenn die Gabe des Ambozeptors vergròssert wird. Tabelle 1 
bezieht sich auf einen solchen Versuch und zeigt den ver- 
schiedenen Ambozeptormengen entsprechende Komplement- 
mengen an. 
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TABELLE. 1. 


Ambozeptor Komplement Ambozeptor Komplement 
in Einheiten in Einheiten in Einheiten in Einheiten 
1 urna gue 1.00 DOT dite BOO 
2 MI LARIO O 0,60 50 CIRO IAN, 0,15 
ti 0 70;40) DOOR o dda 
10 RL Lio 0,20 


Bei einem UÙUberschuss des Ambozeptors geniigen also 
0,20—0,15 Komplementeinheiten (d. i. 0,01--0,007 cm* Meer- 
schweinchenserum) zur kompleten Himolyse. 

Untersuchen wir, auf welche Weise die Erh6hung der 
Komplementgabe iber die gewahlte Einheit hinaus auf die 
Gròsse der Ambozeptormenge einwirkt. Weil aber das Serum 
von ausgewachsenen Meerschweinchen normalerweise auch 
Ambozeptoren fir Rinderblutkòrperchen besitzt, musste ich 
das Serum von neugeborenen Tieren zu den Versuchen ver- 
wenden und wegen der kleinen Menge des zur Verfiigung 
stehenden Materials die Versuche mit geringeren Quantitàten 
ausfihren. Die erhaltenen Werte wurden auf 5 cm Volum 
umgerechnet. 

Mit der Erhòhung der Komplementgabe wird, wie Ta- 
belle 2 beweist, die zur vollstindigen Lòsung notwendige 
Gabe des Ambozeptors verringert. 


TABELLE 2 


Komplement Ambozeptor Komplement Ambozeptor 

in Einheiten in Einheiten in Einheiten in Einheiten 
l E Eno a) 400 e, DI sai aP040 
Lo ei it 0:70 20 ian a 0,25 
ANTIDSO LE CAL O dtt essi 400 


Die geringste Gabe des Ambozeptors, welche mit einem 
grossen Uberschuss vor Komplement komplete Himolyse 
erzeugt, betràgt 0,25 Einheiten. 

Es k6nnen also gewisse Minima festgestelli werden ebenso 
fir das Komplement, wie fir den suli bei Anwen- 
dung einer geringeren Gabe, als es diesem Minimum ent- 


spricht, kann keine Himolyse entstehen. Sonst ergibt es sich 


als Regel fiir den Ambozeptor und fir das Komplement, dass 
beim Uberschuss des einen Komponenten eine entsprechend 
geringere Gabe des anderen zur vollstindigen Hamolyse aus- 
Leloht, 
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Diese Tatsache ist mit der chemischen Bindung der bei- 
den Komponenten schwer vereinbar, denn eine chemische 
Bindung erfolgt nach chemisch àaquivalenten Mengen, oder 
man muss annehmen, dass um eine bestimmte Menge Himo- 
lysin zu bilden, eine oder beide der Komponenten im Gemi- 
sche in grossem Ùberschuss anwesend sein muss. 

Es liesse sich auf Grund des Auseinandergesetzten die 
Folgerung machen, dass das komplexe Himolysin als ein 
Gemisch von Ambozeptor und Komplement aufzufassen ist, 
und zwar ein Gemisch von sehr variablen Verhàltnissen. Diese 
Annahme kònnte dann mit Borpers Hypothese in Einklang 
gebracht werden. Wir werden aber zu anderen Annahmen 
gefuhrt, wenn wir den Mechanismus der Komplementwirkung 
néher betrachten. 

Die Ambozeptoren werden von den Blutkòrperchen quan- 
titativ gebunden, wenn die Menge der Ambozeptoren eine 
bestimmte Grenze nicht iberschreitet. Die Bindung der Am- 
bozeptoren ist von dem Volum des Gemisches unabhàngig. 
Das Komplement wird im Sinne der gelaàufigen Annahmen 
durch die ambozeptorbeladenen, sensibilisierten, Blutkò6rper- 
chen gebunden. Man kann sich aber davon ilberzeugen, dass 
die Wirkung des Komplementes von dem Volum des Gemisches 
abhingig ist. Dieselbe Menge Komplementes hat in einem 
geringeren Volum eine gròssere Wirkung. 

Die Eigenartigkeit dieser Verhàltnisse kommt in den fol- 
genden Versuchen zum Vorschein. 

Wir nehmen 0,04 cm* Komplement in 5 cm Volum, also 
eine Menge, welche nicht ausreicht um die Einheit der ein- 
fach beladenen Blutkòrperchen vollstindig zu hàmolysieren. 
Wir bereiten nun die Gemische anstatt mit einer Einheit von 
einfach beladenen Blutkòrperchen mit zwei Einheiten. Wir 
missten in diesem Falle erwarten, dass die Himolyse in die- 
sen Gemischen schwicher wird; die an sich unzureichende 
Menge Komplementes muss: sich doch auf die doppelte Menge 
Ambozeptoren verteilen. Bei Anwesenheit eines vielfachen 
Multiplums der Blutkòrpercheneinheit kime endlich bloss ein 
kleiner Bruchteil von Komplement auf jedes Blutkérperchen, 
so dass eine Himolyse iberhaupt nicht mehr erfolgen diirfte. 
In Wirklichkeit beobachten wir aber das Gegenteil In den 
Gemischen nimmt die Menge des aufgelòsten Blutes bis zu 
einer bestimmten Grenze fortwihrend zu, wenn bei gleich- 
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bleibendem Volum die Menge der zugesetzten ambozeptor- 
beladenen Blutkòrperchen zunimmt. Dies zeigt die beifol- 
gende Tabelle an. Die Menge der himolysierten Blutkòrperchen 
wurde in diesen Fillen so bestimmt, dass die Gemische nach 
zweistindigem Aufenthalt im Brutschranke bei 37° 0 Tempe- 
ratur, zentrifugiert und die Fliissigkeiten abgegossen wurden. 
Die Bestimmung des Himoglobingehaltes erfolgt durch Kolo- 
rimetrie. Mit Rucksichtsnahme auf das Volum der abgegosse- 
nen Flissigkeit konnte die Menge der aufgelòsten Blutkòr- 
perchen in den von uns gewàihlten Einheiten (eine Einheit 
= 0,05 cm? Blut) ausgedriickt werden. 


TABELLE 3, 
Menge der Blutk6rperchen in Einheiten : 


Zugesetzt _Davon Zugesetzt _ Davon 
wurden hamolysiert wurden hamolysiert 
Moletta chie, 60,20 Db. 0lez. LOIERO IAA ii Les 
000 rarigusi Hosb).: 095 epica abi) 0 
Librino» e poane0;90 epopinodiiddatsi 9,0 
Soia sosta fas 1460 rv ab 98 
rdcagralE al112,50 L000Ad abate 88 


Wir beobachten also, dass eine Komplementmenge, welche 
an sich nicht geniggte um eine Einheit der Blutkòrperchen in 
5 cm Volum vollstindig zu haàmolysieren, das vielfache Mul- 
tiplum dieser Finheit himolysiert, wenn im Gemische ein 
grosser Uberschuss der Blutkérperchen bei gleichbleibendem 
Volum zugegen ist. 

Es ist merkwirdig, dass die Himolyse selbst in dem 
Falle unvollkommen bleibt, wenn dem Gemische weniger als 
eine Einheit der Blutkòrperchen zugesetzt wird. Ob also viel 
oder wenig zugesetzt wird, ein Bruchteil bleibt ungelòst. 
Die Menge des himolysierten Blutes ist der zugesetzten 
Menge proportional, solange letztere 4-6 Einheiten nicht 
iber- schreitet; bei einem gròsseren Blutgehalt des Gemi- 
sches nimmt die himolysierte Menge verhàltnismassig lang 
sam Zu. 

Wir haben in diesen Versuchen 0,04 cm* Komplement 
zugesetzt, um die Méglichkeit ausschliessen, dass das Kom- 
.plement in Ùberschuss vorhanden sei. Wir erhalten aber ana- 
loge Resultate mit 0,05 cm* Komplement. In diesem Falle 
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tritt aber in den Gemischen, welche relativ wenig Blut ent- 
halten, komplete Himolyse ein. Die Resultate sind in Tabelle 4 
zusammengefasst. 


TABELLE 4. 
Menge der Blutk6rperchen in Einhetten: 


Zugesetzt Davon Zugesetzt Davon 


wurden hamolysiert wurden haàmolysiert 
Ide o «o DI I D,D 
pag colt e A teo leso 
ife PR 0 CAPAI 0500 LA 
2,0 rg ASSI 2,0 OT LA dI 12,0 
TO REA I 100(0%-D 08 


Die Einheit des Komplementes genigt also zur vollstàn- 
digen Himolyse von circa sechs Einheiten. Bei einem wach- 
senden Uberschuss werden bis 15 Blutkòrpereinheiten himo- 
lysiert. 

Die Geschwindigkeit und die Stirke der Hamolyse nimmt 
also bei gleichbleibender Komplementmenge zu, wenn: 

1. das Volum des Gemisches verringert wird; 

2. wenn bei gleichbleibendem Volum die Menge der sen- 
sibilisierten Blutk6rperchen vermehrt wird ; 

3. der Grad der Himolyse ist unter weiten Grenzen von 
der absoluten Menge des Komplementes unabhéngig. Diese 
Tatsachen sind durch die Annahme am besten zu erklàren, 
dass das Komplement als Katalysator wirkt. 

Es soll. nicht in Abrede gestellt werden, dass das Kom- 
plement Einfliissen unterliegt, durch die es aus den Gemi- 
schen verschwindet, oder um den gewòhnlichen Ausdruck zu 
gebrauchen, gebunden wird. Wiirde es nicht gebunden wer- 
den, so wiirde es unbegrenzt weiter wirken, was doch auch 
in den oben mitgeteilten Versuchen nicht der Fall war. 

Die Bindung des Ambozeptors durch die Blutkòrperchen 
ist eine Tatsache, welche nicht zu bezweifeln ist. Wir sind 
aber auf Grund der mitgeteilten Versuche zu der Annahme 
berechtigt, dass die Himolyse der sensibilisierten Blutkòrper- 
chen katalytisch erfolgt. Finer jeden Konzentration des Kom- 
plementes entspricht ein bestimmter Grad der Sensibilisie- 
rung. Wenn sich aber bei einer bestimmten Konzentration des 
Komplementes ein sensibiliertes Blutkòrperchen auflòsen kann, 
so wird sich im selben Gemische eine grosse Zahl der Blut- 
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kérperchen auflòsen. Diesem katalytischen Prozesse wird bloss 
dadurch eine Grenze gemacht, dass das Komplement unter 
bestimmten Bedingungen gebunden wird und dadurch seine 
Wirksamkeit verliert. 

Wir kònnen also das Komplement als Ferment betrach- 
ten und diese Auffassung gewinnt eine weitere Stiitze durch 
unsere Beobachtungen iiber die Beeinflussung der Komple- 
menteinwirkung durch die Kochsalzkonzentration 

Der Einfluss der Kochsalzkonzentration auf die Hamolyse 
hat, wie ich oben erwéhnte, schon bisher den Gegenstand von 
Untersuchungen gebildet Wir werden einen tieferen Einblick 
in diese Verhàltnisse gewinnen. wenn wir auf die Feststel- 
lung der Einheiten der einzelnen Komponenten mehr Riick- 
sicht nehmen, als es bisher geschah. 

Es soll zunichst betont werden, dass die Salzkonzentra- 
tion die Bindung des Ambozeptors an die Zelle nicht merk- 
lich beeinflusst. Die Beeinflussung der Himolyse durch die 
Salzkonzentration beruht daher ausschliesslich auf die Beein- 
flussung des Komplementes. 

Ich machte bei diesen Untersuchungen von denselben 
Komponenten Gebrauch, welche mir zu den obigen Versuchen 
dienten. Die Berechnungen erfolgten ebenfalls in den oben 
gebrauchten Einheiten ; es muss bloss hervorgehoben werden, 
dass die Einheiten auf die 0,85%-ige Kochsalzlosung bezogen 
wurden. 

Es kam oft vor, dass die Gemische viel Serum (Immun- 
serum und Komplementserum) enthielten. Bei der Bestim- 
mung des Kochsalzgehaltes verfahr ich in der Weise, dass 
ich nicht bloss auf den physiologischen Kochsalzgehalt der 
Sera Ricksicht nahm, sondern die Berechnung derart aus- 
fihrte, als wire dem Gemische anstatt der Sera eine 1%-ige 
Kochsalzlòsung zugesetzt worden. 

Das Komplement ist, wie erwéahnt, ausserst empfindlich 
gegen Anderungen der Kochsalzkonzentration. Wenn wir die 
‘Einheiten von Blutkòrperchen, Ambozeptor und Komplement 
in einer 1%-igen anstatt 0,85 %-igen Kochsalzlosung zusetzen, 
so tritt in diesem Gemische keine komplete Hamolyse ein. 
Um eine solche zu erreichen, muss die Menge des Ambozep- 
tors, oder die des Komplementes, oder aber der beiden Kom- 
ponenten vergrossert werden. 

Nehmen wir nun immer die gleiche Menge — 0,05 cm? — 
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Komplement und betrachten wir, wie mit der Anderung der 
Salzkonzentration die zur vollstindigen Himolyse ausreichende 
Menge des Ambozeptors veràndert wird. 

Die Versuchsergebnisse ‘sind in Tabelle 5 zusammen- 


gefasst. 
TABELLE 5, 
Salz- Ambozeptor- Salz- Ambozeptor- 
konzentration Finheiten konzentration Einheiten 
000 ret Li 060 Lager QI 5,50 
eg pat I 1,00 1,60 Leggeri (7 32,00 
ufgi tenne) pal, Miao 


Der Bedarf an Ambozeptor erhòht sich also mit der 
Steigerung der Konzentration sehr bedeutend; bei 1,60% 
Kochsalz missen 32 Ambozeptoreinheiten zur Sensibilisie- 
rung benitzt werden. Bei 2% Kochsalzgehalt wird eine Grenze 
erreicht, wo selbst ein enorm grosser Uberschuss des Ambo- 
zeptors keine Hamolyse verursacht. Um Hiamolyse entstehen 
zu sehen, muss bei 2% Kochsalzgehalt auch die Komplement- 
menge vergròssert werden. 

Aus der folgenden Tabelle ist zu ersehen, wie sich die 
zur Himolyse hinreichende Menge des Komplementes mit der 
Salzkonzentration indert, wenn die Blutk6rperchen mit der 
Einheit des Ambozeptors beladen sind. 


TABELLE 6. 


Salz- Komplement- Salz- Komplement- 

konzentralion Finheiten konzentration Einheiten 
De #0, IR, AMENO io I 
"3331 SARRI ANO SMBELIELI LO LGÒi vete dla 
Log agi fe erog 


Der Bedarf an Ambozeptor erhòht sich also mit der 
Konzentrationssteigerung ebenfalls ganz bedeutend. Bei 2% 
Kochsalzgehalt tritt mit 40 Komplementeinheiten keine Hà- 


molyse mehr ein. Diese Menge entspricht 2 cm* Meerschwein- 


chenserum in 5 cm? Volum. 

Die bisherigen Versuche zeigen, dass es fiir jede Konzen- 
tration ein bestimmtes Minimum des Ambozeptors oder des 
Komplementes gibt, welches iberschritten werden muss, damit 
eine Himolyse iberhaupt eintreten kann. Wir wollen in dem 
folgenden fiir jede Salzkonzentration dasjenige Minimum des 
Ambozeptors, resp. des Komplementes bestimmen, welches 
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mit einem grossen Uberschuss des anderen Komponenten eine 
komplete Himolyse von einer Blutkòrpereinheit verursacht. 
TABELLE 7. 


A) Die Minima des Komplementes, welche mit einem 
grossen Ambozeptoriberschuss Himolyse erzeugen. 


Menge des Ambozeptors 500 Einheiten : 


Salz- Komplement- Salz- Komplement- 
konzentration % Einheiten konzentration % Finheiten 
GR SMIRNE DIGLI aig* ne dia Talceliapao 
gie Deanta 0,2 RIGA BL batta) 
bc eee 308 ARRE PARA REA E MEA, 
ISO SII 0,7 


B)Die Minima des Ambozeptors, welche mit einem grossen 
Komplementiberschuss Himolyse erzeugen. 


Komplementmenge 40 Komplementeinheiten : 


LN % COEN Men % SE 
TT i ai na Pg MasantdAz, 045) PA Pag ALA 8,0 
41°: (0 ME PEA 0,25 3,00 Nera 32,0 
IRC GRES VERI IGRARi ii Ti) gonne I L58800 
RG PARE e i 1,0 


Es ergibt sich aus allen diesen Untersuchungen, dass 
wenn einer der Komponenten in grossem Uberschuss zugegen 
ist, die Minima des anderen Komponenten in gleichem Sinne, 
wie die Salzkonzentration zu- oder abnehmen. 

Natiirlicherweise ersetzen sich die beiden Komponenten 
bei jeder Konzentration in der Weise, wie in der 0,85, 7%-igen 
Kochsalzlòsung, d. h. ein gròsserer Zusatz des einen Kompo- 
nenten verringert den Bedarf des anderen Komponenten. Die 
Zu- oder Abnahme der Mengen des einzelnen Komponenten 
erfolgt bei jeder Konzentration kontinuierlich. 

Storungen in der Kontinuitàt der Gesetzmissigkeiten 
sind — soweit ich mich iberzeugen konnte — blos unter den 
Bedingungen zu beobachten, von welchen schon oben die 
Rede war, d. h. wenn die Kochsalzkonzentration derart be- 
schaffen ist, dass die Lésung ohne jedem fremden Zusatz 
himolysiert, oder wenn bei einer nicht allzu starken Konzen- 
tration die Gemische stark geschittelt werden. 
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Es eribrigt noch zu untersuchen, ob das quantitative 
Verhàiltnis, in welchem sich Ambozeptor und Komplement 
gegenseitig ersetzen kònnen, in jJeder Konzentration derart 
beschaffen ist, dass man auf Grund der oben mitgeteilten, fiir 
die 0,89%-ige Kochsalzlòsung giltige Daten, fir jede andere 
Konzentration die entsprechenden Mengen der Komponenten 
berechnen koònnte. Das Versuchsmaterial, welches mir bis 
jetzt zur Verfiigung steht, ist aber nicht leicht zu iberblicken. 
Es scheint, dass der hohe Serumgehalt der Gemische auf die 
Regelmàssigkeit der Versuchsergebnisse stòrend einwirkt. 

Auf Grund des Auseinandergesetzten fiihle ich mich zu 
folgenden Schliissen berechtigt: 

I. Die Anwendung der physiologischen Kochsalzlòsung 
hat bei den Himolysinuntersuchungen keine ausschliessliche 
Berechtigung. 

2. Die Beobachtungen, welche bei der Haàmolyse von Rinder- 
blutkòrperchen unter dem Einflusse von Meerschweinchen- 
serum und eines stark wirkenden Immunserums gemacht wur- 
den, lassen die Fermentnatur des Komplementes erkennen. 
Die Erscheinungen, welche fiir diese Annahme sprechen, sind 
folgende : 

a) Die Verschiedenheit, welche zwischen Komplement und 
zwischen anderen Blutgiften (Salzsàure, Kalilauge, Zyklanim) 
in der Beeinflussung durch die Kochsalzkonzentration nach- 
weisbar ist. 

b) Die unter gewissen Bedingungen nachweisbare Un- 
abhéngigkeit der Himolyse von der Bindung des +Komple- 
mentes. 

c) Die hohe Empfindlichkeit des Komplementes gegen die 
Anderungen der Salzkonzentration. 
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Die Vererbung der Immunitàt gegen Lyssa. 


(Aus dem Institute fùr allgemeine Pathologie und Therapie der 
Universitàt Kolozsvar. Direktor: Prof. von L6TE.) 
Von Privatdozenten Dr. DANIEL KONRADI, Assistenten am Institute. 


Auf der XXXIV. Wanderversammlung der ungarischen Arzte 
und Naturforscher, am 26. August 1907 konnte ich iber solche 
Untersuchungen Mitteilung machen, welche ber die Vererbung 
der Immunitàt gegen Lyssa sprachen. Diese Mitteilung er- 
schien samt diesbeziiglicher Literatur sowohl in ungarischer 
(Klinikai Fizetek Oktober und November Heft 1907), als auch 
in deutscher Sprache (Centrbl. fir Bakteriologie I. Abt. Orig. 
Bd. XLVI.), weshalb ich in dieser zweiten Mitteilung die Lite- 
ratur vermeide und nur diejenige erwahne, welche seit jener 
Zeit erschienen ist. Da aber diese Untersuchungen eine direkte 
Fortsetzung der vorigen bilden, so sollen die dort mitgeteilten 
Endresultate auch hier erwahnt werden, um einen leichteren 
Uberblick zu bekommen. 


I. BESCHREIBUNG DER UNTERSUCHUNGEN. 


Alle Untersuchungen wurden an Hunden unternommen, 
die nach der Methode von v. H6GyEs immunisiert worden waren. 
Der Plan der Untersuchungen war auch jetzt der, dass wir 
die Jungen desselben Wurfes nacheinander in mehr oder minder 
grossen Zwischenràumen auf ihre (Giftfestigkeit priften und 
so die zeitige Grenze fiir das Bestehen der Immunitàt fest- 
stellten, wie dies EnrLIca und Hisener forderten. Ich priifte 
in diesen Untersuchungen die Rolle des Vaters, der Mutter 
und diejenige der Siugung, suchte die Immunitàt in den Enkeln 
und untersuchte das rabizide Vermògen des Serums solcher 
Jungen, die von immunsierten Eltern stammten oder eine er- 
worbene Lyssaimmunitàt besassen. 


Erste Untersuchungsreihe. 
Immunisierung wahrend der Schwangerschaft. 
Eine Hindin von 10 kg Kérpergewicht erhielt von 26. 


Februar 1906 bis den 11. Màrz vom fixen Virus die entsprechen- 
den Verdiinnungen subkutan. 4 Tage nach Beendigung der 
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Immunisierung war das Tier traurig, sogar auch miirrisch und 
nahm kaum etwas Nahrung zu sich. Dieser Zustand dauerte 
3 Tage lang, wonach das Tier wieder ganz normal war. 24 Tage 
nach Beendigung der Immunisierung am 4. April 1906 warf die 
Hiindin 6 Junge, von denen eines an einem Unfall vor der Zeit 
zu Grunde ging, die anderen 5 aber entwickelten sich sehr sch6n, 
wie dies auch aus dem Gang ihres wéchentlich bestimmten 
Kéòrpergewichts zu ersehen ist. Diese wurden in folgender 
Reihenfolge infiziert. 


Hiindchen No. I. Kòrpergewicht im Alter von 4 Wochen 1700 g. 


« « « que « 2200 « 
€ « « « 8 « 2500 « 
« « « « 9 « 3350 « 


In diesem Alter erhielt es 2 cem Virus fixe Emulsion in die lange 
Ruckenmuskulatur neben der Wirbelsiule. Neun Tage nach der Infek- 
tion wurde es wuùtend und ging innerhalb 24 Stunden an Lyssa zu 
Grunde. 


Hiindchen No. II. Kòrpergewicht im Alter von 4 Wochen 1700 g. 


« « « ai « 2150 « 
« « « a 8 « DE La 
« « « « 11 « 4000 « 


In diesem Alter wurde es wie das vorige, aber mit 1:0 cem fixem 
Virus infiziert. Es Dblieb gesund und zeigte wihrend einer Be- 
obachtungsdawer 11/2 Jahr keine Erscheinungen, hingegen gin- 
gen die zur Kontrolle mit demselben Virus inokulierten 3 Hunde und 
ein Kaninchen unter den typischen Erscheinungen der Wut innerhalb 
8-10 Tagen zu Grunde. 


Hiindchen No. ILI. Kòrpergewicht im Alter von 4 Wochen 1600 g. 
‘ 4 « « © A0 « 3000 « 
« « « «a 14 q 5400 « 


Es bekommt in gleicher Weise dieselbe Dosis wie das vorige. £s 
blieb am Leben una zeigte wihrend. einer Beobachtungsdauwer 
von 15/4 Jahr gar keine Erscheinungen. Die Kontrolltiere erlagen 
in 8 Tagen. 


Hiindchen No. IV. Kérpergewicht im Alter von 4 Wochen 1450 g. 


« « « c-0 « 2150 « 
« « « ce (€! « 3000 « 
“ « « « 18 « 4000 « 


DI 


Wird mit derselben Dosis und in gleicher Weise infiziert. #s blied 
auch gesund und zeigte wihrend einer Beobachtungsdawer von 
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134 Jahr gar keine Erscheinungen, hingegen gingen die Kontroll- 
tiere in 8 Tagen an typischer Lyssa zu Grunde. 


Hiindehen No. V. Kòrpergewicht im Alter von 4 Wochen 1200 g. 


« « « U 19 “ 3700 « 
« « « « 16 « 5000 « 
« « « 22 « 7500 « 


Es wird in diesem Alter mit fixem Virus supdural infiziert. Nach 
dieser schweren und bis jetzt in allen Fillen als sicher erwie- 
senen Infektion blieb es dennoch gesund und zeigte wihrend 
einer Beobachtungsdauer von 13/ Jahr garkeine Erscheinun- 
gen. Die Kontrolltieren erlagen aber in 8 Tagen. 


Zweite Untersuchungsreihe. 


In dieser Untersuchungsreihe wurde die Giftfestigkeit sol- 
cher Nachkommen geprift, deren Eltern sich ihre Immunitàt 
schon vor der Konzeption erworben haben, und zwar erwarb 
sich der Vater seine Immunitàt 3! Jahre, die Mutter hingegen 
D Monate vor der Konzeption. 6 Wochen nach dem Wurf sind 
die Eltern noch giftfest. Von diesen immunen Eltern bekamen 
wir am 23. Màrz 1907 sechs Junge. Alle sind Mànnchen: Die 
Inokulation dieser geschah in folgender Reihenfolge : 


Erstes Hindchen. Kòrpergewicht in Alter von 3 Wochen 1000 g. 
« « « ‘ROM, (A 1650 « 
« « « Gaz « 2350 « 


In diesem Alter wurde es mit 1:0 cem einer aus dem Marke eines 
an Strassenwut zu Grunde gegangenen Hundes verfertigten Emulsion 
intramuskulàr neben der WirbelsAule infiziert. 80 Tage nach der Infek- 
tion bekam das Tierchen die Wut und ging nach 5 Tagen daran zu 
Grunde. 


Zweites Hiindchen. Kòrpergewicht im Alter von 3 Wochen 850 g. 


« € € dre s7 “ 1850 « 
« « « CSS « 2200 « 


Es wird in diesem Alter in der gleichen Weise mit der gleichen 
Dosis, wie das vorige infiziert. #s blieb am Leben und zeigte 
wdhrend einer Beobachtungsdawer von 1 Jahr gar keine Er- 
scheinungen, hingegen erlag das Kontrollkaninchen unde Merschwein- 
chen nach I6—21 Tagen an der Wut. 


Drittes Hiindchen. Kòrpergewicht im Alter von 3 Wochen 1000 g. 


« « « «a 9 « 3000 « 
« « « « 12 « 5050 


XVI? Congrès 1. M — 18b° Section. 6 
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In diesem Alter wird es mit Strassenwut in der gleichen Weise 
infiziert. 24 Tage nach der Infektion erkrankte es unter den typischen 
Erscheinungen der Lyssa und ging in 48 Stunden daran zu Grunde. 


Viertes Hiindchen. Kòrpergewicht im Alter von 3 Wochen 900 g. 
« « ( "RP « 2000 « 
« « X « 16 « 5700 « 


Probeinfektion in diesem Alter in der obigen Weise. Zs blieb 
am Leben und zeigte wdihrend einer Beobachtungsdauer von 
1 Jahr gar keine Erscheinungen, hingegen bekam das subkutan 
infizierte Kontrollmeerschweinchen und Kaninchen die Wut nach 18, 
resp. nach 25 Tagen. 


Finftes Hindchen. Kòrpergewicht im Alter von 3 Wochen 800 g. 
« « C +45 « 3950 « 
« « « c- ‘26 « 5200 « 


Es bekommt in diesem Alter intramuskulàr 1:0 cem Markemulsion 
aus einem an Strassenwut zu Grunde gegangenen Pferde. /s dlied 
am Leben und zeigte wihrend einer Beobachtungsdauer von 
1 Jahr gar keine Erscheinungen, hingegen gingen alle Kontroll- 
tiere an typischer Wut ein, und zwar ein subkutan infiziertes Meer- 
sechweinchen, ein intramuskulàr inokulierter Hund nach 12, ein in 
gleicher Weise geimpftes Kaninchen nach 14 Tagen. 


Sechstes Hiindchen. Kòrpergewicht im Alter von 3 Wochen 900 g. 
q « « è 13 « 4000) « 
« « « (RR « 8000 « 


Es wird in diesem Alter mit Strassenvirus subdural' infiziert. 
Fs blieb am Leben und zeigte wéihrend einer Beobachtungs- 
dauer von 1 Jahr gar keine Erscheinungen, hingegen erlag der 
zur Kontrolle intramuskulàr geimpfte Hund nach 15 Tagen unter den 
typischen Symptomen der Hundswut. 


Dritte Untersuchungsreihe. 


Die Eltern sind dieselben wie in der vorigen Reihe. Beide 
sind nach dem Wurf noch giftfest. Von diesen immunen Eltern 
bekommen wir am 11. November 1907 6 Junge, von denen 
eines wegen einem Unfall vor der Zeit zu Grunde ging, die 
anderen 5 wurden in folgender Reihenfolge infiziert: 


Hindchen No. I. Kòrpergewicht im Alter von 12 Wochen 2200 o. 
“ « « « 29 (A 6000 « 


Es bekommt in diesem Alter intramuskulàr neben der Wirbel- 
saule 1,0 cem. Markemulsion aus einem an Strassenwut zu Grunde 
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segangenen Hunde. Hs blieb am Leben und zeigte wihrend einer 
Beobachtungsdawer von 1 Jahr gar keine Erscheinungen, hin- 
gegen ging der zur Kontrolle infizierte Hund in 20 Tagen unter den 
typischen Erscheinungen der Wut ein. 


Hiindchen No. II. Kòrpergewicht im Alter von 35 Wochen 
7500 g. Es bekommt in derselben Weise wie das vorige 1,0 cem Emul- 
sion (Strassenwut). Es dblieb gesund und zeigte wihrend einer 
Beobachtungsdauwer von 1 Jahr gar keine Erscheinungen, hin- 
gegen gingen die Kontrolltiere : ein Meerschweinchen und ein Kanin- 
chen binnen 15—19 Tagen an Strassenwut zu Grunde. 

Hiindchen No. ILI. Kòrpergewicht im Alter von 40 Wochen 
8000 gr. Probeinfektion in der obigen Weise mit 2,0 cem. Strassenwut- 
Emulsion. 16 Tage nach der Infektion erkrankte es unter den typischen 
Wutsymptomen und ging innerhalb 24 Stunden daran zu Grunde. 

Hindchen No. IV. Ké6rpergewicht im Alter von 42 Wochen 
8200 e. wird ebenfalls mit 2,0 cem. Markemulsion in der obigen Weise 
infiziert. Ys blieb am Leben und zeigte wihrend einer Beobach- 
tungsdauer von 1 Jahr gar keine Erscheinungen. Die Kontroll- 
tiere: ein Meerschweinchen und ein Kaninchen erlagen in 14—18 
Tagen an der Wut. 

Hindchen No. V. Kòrpergewicht im Alter von 44 Wochen 
6500 gr. Probeinfektion mit 2,0 cem Strassenwut-Emulsion intramusku- 
làr. Nach 22 Tagen erkrankte es an Wut und ging innerhalb 48 Stun- 
den daran zu Grunde. 


Vierte Untersuchungsreihe. 


In dieser Untersuchungsreihe wurden solche Nachkommen 
auf ihre Giftfestigkeic geprift, deren Vater eine erworbene, 
die Mutter aber eine angeborene Immunitàt hatte. Der Vater 
hatte sich seine Immunitàt vor 5 Jahren erworben und wurde 
wahrend dieser Zeit dreimal subdural infiziert. Das Muttertier 
ist das Hindchen No. II aus der ersten Untersuchungsreihe, 
“welches, wie wir sehen, im Alter von 11 Wochen giftfest war 
und 8 Monate nachher, am 15. April 1907 auch nach der sub- 
duralen Infektion gar keine Erscheinungen der Wut zeigte. 

Von diesen Eltern bekamen wir am 11. August 1907 sechs 
Junge, von denen aber eines noch vor der Zeit zu Grunde ging, 
die iibrigen wurden in folgender Reihenfolge infiziert: 

Hiindchen No. I. Kòrpergewicht in Alter von 30 Tagen 1000 g. 
Strassenwut virus intramuskular infiziert. Es hatte 0:5 cem Markemul- 
sion bekommen. Nach 15 Tagen Tod an typischer Lyssa. 

Hiindchen No. II. Kòrpergewicht im Alter von 43 Tagen 1500 g. 
Probeinfektion wie bei dem vorigen. Nach 10 Tagen Tod an typischer 
Lyssa. 
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Hiindehen No. III. Kòrpergewicht im Alter von 45 Tagen 
2000 e. Wird mit Strassenvirus intramuskulàr infiziert. 13 Tagen nach 
der Infektion Tod an typischer Lyssa. 

Hiindchen No. IV. Kéòrpergewicht im Alter von 10 Wochen 
3350 g. Probeinfektion in diesem Alter mit 1,0 cem Strassenvirus. 14 Tage 
nach der Infektion Tod an typischer Lyssa. 

Hiindchen No. V. Kéòrpergewicht im Alter von 14 Wochen 
2500 g. Wird mit 1,0 cem Strassenvirus intramuskulàr infiziert. Tod an 
typischer Lyssa nach 14 Tagen. 


Bemerken muss ich, dass diese Jungen bis zu ihrem 45. 
Lebenstage nur mit Muttermilch lebten. 


Funfte Untersuchungsreihe. 


Der Vater, der in dieser Untersuchungsreihe beschriebenen 
Jungen ist derselbe, wie in der vierten Serie, die Mutter ist 
das Hindchen No. II. der ersten Untersuchungsreihe, welches 
wie wir sahen, im Alter von 14 Wochen giftfest war und. $ 
Monate nachher, am 15. April 1907 auch nach der subduralen 
Infektion gar keine Erscheinungen zeigte. Von diesen Eltern 
bekamen wir am 17. November 1907 sieben Junge, von denen 
fiinf vor der Zeit zu Grunde gingen und so blieben nur zwei, 
welche in folgender Reihenfolge infiziert wurden. 

Die Eltern waren nach dem Wurf giftfest. 


Hiindchen No.1I. Kòrpergewicht im Alter von 23 Wochen 16,5 kg. 
In diesem Alter bekommt es aus einer Strassenvirus-Emulsion je 1 cem 
in die lange Ruckenmuskulatur an beiden Seiten der Wirbelsàule. 
Il Tage nach der Infektion wurde es witend und ging unter den 
typischen Erscheinungen der Wut nach 3 Tagen zu Grunde. 

Hiindchen No. II. Kòrpergewicht im Alter von 29 Wochen 15,5 kg 
Probeinfeklion wie vorher mit je 1 ccm einer Markemulsion aus einem 
Kaninchen, welches am 20 Tage nach der Infizierung mit Lyssa humaua- 
virus eingegangen ist. 24 Tage nach dieser Infektion wurde das Tier 
wiùtend, die ausgebrochene Krankheit dauerte 11 Tage lang. 


Sechste Untersuchungsreihe. 


In dieser Serie wurde die Giftfestigkeit solcher Jungen 
geprift, welche von einem immunen Vater und einer nicht 
immunisierten Mutter stammten. Der Vater ist derselbe, wie 
in den vorherigen Serien, die Mutter ein gesundes, nicht 
immunisiertes Tier. Von diesen Eltern bekamen wir am 22. 
Mai 1908 sechs Junge, welche nach ihren iussern Merkmalen 
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der Mutter Ahnlich waren und in folgender Reihenfolge infiziert 
wurden.: 


I. Hindchen. Kòrpergewicht im Alter von 7 Wochen 4300 g. Es 
wird mit Strassenwutvirus intramuskulàr infiziert. 21 Tage nach der 
Infektion wurde es witend, zu gleicher Zeit wie die Kontrolltiere. Die 
ausgebrochene Krankheit dauerte 3 Tage lang, wonach es wieder 
munterer war und ganz ge74s. Um zu sehen: ob es noch giftfest ist, 
wurde es am 10. September 1908, im Alter von 16 Wochen bei einem 
Kòrpergewicht von 9200 gr. wieder infiziert. Es erhielt an den beiden 
Seiten der Wirbelsàule je 1 ccm Strassenvirus intramuskulàr. Es schien 
ganz ohne Erscheinungen zu bleiben, als endlich am 17. Januar 1909, 
also nach 129 Tagen das Tier wiùtend wurde und nach einer Krank- 
heitsdauer von 48 Stunden zu Grunde ging. Bemerken muss ich, dass 
bei der zweiten Infektion dieses Hùndchens mehrere Kontrolltiere in- 
fizier®t wurden: und zwar ein Hund und ein Meerschweinchen intra- 
muskulàr, ein Kaninchen und ein Meerschweinchen subdural. Erstere 
erlagen der Wut nach 14 Tagen, von den letzteren bekam das Kanin- 
chen die Krankheit nach 15, das Meerschweinchen nach 22 Tagen. 
Dies soll deshalb erwahnt werden, um nicht daran denken zu kònnen, 
dass die Abschwachung des virus die Ursache der langen Inkubation 
gewesen ware. Gegen diese Meinung spricht auch der Umstand, dass 
die aus diesem Hinndchen weiter geimpften Tiere alle nach einer 
normalen Inkubation zu Grunde gingen. Es wurden naàhmlich aus die- 
sem Hùndchen zwei Hunde intramuskulàr, ‘ein Meerschweinchen und 
ein Kaninchen subdural infiziert. Von diesen Hunden ging der eine 
nach 16, der andere nach 22 Tagen unter den typischen Symptomen 
der Wut ein, das Kaninchen wurde binnen 17, das Meerschweinchen 
nach 21 Tagen witend und gingen innerhalb 24 Stunden daran zu 
Grunde. Die lange lnkubation nach der zweiten Infektion kann man 
aus dem Umstande erklàren, dass dieses Hindchen nach seiner ersten 
Probeinfektion im Alter von 7 Wochen einen leichten Wutanfall durch- 
gemacht hatte und so sich eine gewisse aktive Immunitàt erworben hat. 
Aus dem Umstande aber, dass es nach seiner ersten Infektion genas, 
kònnte man vielleicht annehmen, dass es doch eine gewisse Gift- 
festigkeit vom Vater vererbt hat, sonst wire es zu Grunde ge- 
gangen. 


II. Hiindchen. Kérpergewicht im Alter von 11 Wochen 4550 g. 
Probeinfekiion wie beim vorigen. 13 Tage spàter Tod unter den typischen 
Symptomen der Wut. 


III. Hiilndchen. Kòrpergewicht im Alter von 11 Wochen 6900 g. 
Wird .zu gleicher Zeit wie das vorige, in derselben Weise infiziert. 16 
Tage nach der Infektion wurde es wiitend und ging nach einer Krank- 
heitsdauer von 3 Tagen daran zu Grunde. 


IV. Hiindchen. Kòrpergewicht im Alter von 16 Wochen 6600 g. 
Probeinfektion wie bei der vorigen. 13 Tage spàter Wut und Tod nach 
24 Stunden. 

V. Hiindchen. Kòrpergewicht im Alter von 35 Wochen 9,5 kg 
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Probeinfektion in derselben Weise. Nach 12 Tagen Ausbruch der Wut 
und Tod nach einer Kranheitsdauer von 3 Tagen. 


VI. Hiindehen. Kòrpergewicht im Alter von 35 Wochen, 14,3 kg 
Probeinfektion zu gleicher Zeit und in derselben Weise wie No. V. Nach 
19 Tagen Wut und Tod nach einer Krankheitsdauer von 3 Tagen. 


Siebente Untersuchungsreihe. 


Die in dieser Serie auf ihre Giftfestigkeit gepriften Hiind- 
chen stammen von einer immunisierten Mutter und einem 
nicht immunisierten Vater. Die Mutter ist dieselbe, wie in 
der I., II und III. Untersuchungsserie, der Vater ein ganz 
gesundes Minnchen. Die: Mutter war 5 Wochen nach dem 
Wurf noch giftfest. 

Von diesen Eltern bekommen wir am 16. August 1908 6 
Junge, welche ibren éausseren Merkmalen nach dem Vater 
ihnlich waren. Eines ging an einem Unfall vor der Zeit zu 
Grunde, die anderen 5 wurden in folgender Reihenfolge infiziert: 


I. Hitndchen. Kòrpergewicht im Alter von 39 Tagen 1700 g. In 
diesem Alter wurde es mit 1,0 cem einer aus dem verlàngertem Marke 
eines an Strassenwut zu Grunde gegangenen Hundes verfertigten Emul- 
sion intramuskulàr neben der Wirbelsaule infiziert. £s blieb am Leben 
und zeigte wihrend einer Beobachtungsdauer von 9 Monaten 
gar keine Erscheinungen, hingegen ging der zur Kontrolle infizierte 
Hund nach 14 Tagen unter den typischen Erscheinungen der Wut ein. 

II. Hindchen. Kòrpergewicht im Alter von 16 Wochen 7500 g. 
Probeinfektion wie beim vorigen. Zs dblieb am Leben und zeigte 
wtihrend einer Beobachtungsdauer von 6 Monaten gar keine 
Erscheinungen, hingegen erlagen die Kontrolitiere der Wut und zwar 
das Meerschweinchen nach 22, das Kaninchen nach 24 Tagen. 


III. Hiindchen. Kòrpergewicht im Alter von 19 Wochen 7200 g. 
Probeinfektion in derselben Weise, aber mit je 2 ccm virus. Es bliedb 
am Leben und zeigte wihrend einer Beobachtungsdauer von 6 
Monaten gar keine Erscheinungen, hingegen gingen die Kontroll- 
‘ liere unter den typischen Wutsymptomen zu Grunde, und zwar ein 
Kaninchen und ein Meerschweinchen nach 21 Tagen. 

IV. Hiindchen. Kòrpergewicht im Alter von 22 Wochen 7500 g. 
Probeinfektion wie beim vorigen. #s blieb am Leben und zeigte 
wdihrend einer Beobachtungsdauer von 6 Monaten gar keine 
Erscheinungen, hingegen gingen die zur Kontrolle infizierten 2 Hunde, 
ein Kaninchen und ein Meerschweinchen nach 16—20 Tagen an der 
Wut ein. 

V. Hindchen. Kòrpergewicht im Alter von 4458 Wochen 
(10 Monate und 7 Tage) 14:5 kg. Probeinfektion wie bei den vorigen. 
Es blieb um Leben und zeigte wihrend einer Beobachtungsdauwer 
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von 10 Wochen gar keine Erscheinungen,'hingegen ging das zur 
Kontrolle mit 1 cem intramuskulaàr infizierte Meerschweinchen unter 


den typischen Erscheinungen der Wut ein. 


II ERLAUTERUNG DER UNTERSUCHUNGEN. 


Aus der ersten Untersuchungsserie sehen wir, dass von 
den b Jungen einer Mutter, deren Immunisierung wéhrend 
der Schwangerschaft durchgefilhrt wurde, viez gifffest waren 
im Alter von 11, 14, 18, 1esp. 22 Wochen, hingegen zeigte 
das erste Glied im Altex von 9 Wochen keine Giftfestighett. 
Wie kann man diese langdauernde Giftfestigkeit und den Tod 
des ersten Hindchens erkliren? Zum leichteren Verstehen 
der ersten Frage ist es notwendig zu wissen, dass die Tràch- 
tigkeit beim Hunde 58—65 Tage dauert. Es trat also die 
Konzeption bei dieser Hiindin Anfang Februar 1906 ein. Sie 
war demnach seit 3 Wochen trichtig von einem gesunden, 
nicht immunisierten Hunde, als ihre Immunisierung am 
26. Februar 1906 begann. Es hat also weder das Sperma- 
tozoon noch die Eizelle cine Rolle bei der Ubertragung der 
Immunitàt, und wenn die Jungen dennoch giftfest sind, s0 
haben sie diese Eigenschaft entweder intrauterin erworben, 
oder es wurden die Schutzstoffe nach der Geburt mit der 
Milch ibertragen. 

Welcher von diesen zwei Faktoren kénnte bei dem Zu- 
standekommen dieser Immunitit die gròsste Rolle gespielt 
haben? Man kònnte annehmen, dass die wahrend der Immu- 
nisierung im mitterlichen Organismus gebildeten rabiziden 
Substanzen die Plazenta passierten, oder aber, dass nicht nur 
die fertigen Schutzstoffe, sondern auch das ihre Produktion 
bedingende und in langsam sich vermehrender Quantitàt ein- 
gefùhrte Virus selbst durch die Plazenta in den Organismus 
der Fòten ibertragen wurde, und wie der miitterliche Organismus 
so auch der foòtale sich eine aktive Immunitàt erworben hat 
und mit dieser geboren wurde. Und dies kònnte man um- 
soeher annehmen, weil wie wir sahen, das Muttertier am 
Ende ihrer Immunisierung einen leichten Wutanfall durchge- 
macht hatte. Ich glaube diese langdauernde Immunitàt der 
Jungen auf diese Weise erkliren zu kònnen, denn die mit 
der Milch eingelangten Schutzstoffe haben gar keinen Anteil 
daran gehabt, wie auch die spiteren Untersuchungen zeigten. 

Was den Tod des ersten Hiindchens anbelangt, so glaube 
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ich, dass die Ursache einerseits durch die Grosse und Viru- 
lenz der infizierenden Dosis, anderseits durch das jugendliche 
Alter des Tieres erklirt werden koònnte. Es ist ja schon aus 
den Untersuchungen von Tizzoni und CentannI! bekannt, 
dass man die ersten Probeinokulationen der Jungen mit nicht 
allzu kràftigem Virus ausfihren soll. Diese Dosis war aber 
nicht nur von grosser Virulenz, sondern auch zu gross, da 
z. B. Nrrscn® die Dosis letalis minima des fixen Virus fir 
0,001 mg. fand. Dies bezieht sich aber die subdurale 
Infektion, aber nach den Beobachtungen von Fermi? ist die 
kleinste todliche Dosis auch bei subkutaner Infektion des 
fixen Virus viel kleiner. Nach Fermi ist diese Dosis 1:50,000. 

Wenn wir die angefihrten Daten in Betracht nehmen so 
sehen wir, dass dieses Hindchen eine so grosse Dosis bekam, 
von welcher auch ein Organismus mit erworbener aktiver 
Immunitàt zu Grunde ginge. 

Es soll noch erwahnt werden, dass dieses Muttertier, wie 
ich dies schon in meiner ersten Mitteilung beschrieb, 6 Monate 
nach Beendigung seiner Immunisierung (September 1906) 
einer Probeinfektion unterworfen wurde, und zwar mit fixem 
Virus subdural. 10 Tage nach dieser Infektion wurde es wii- 
tend, genas aber nach einer Krankheitsdauer von 3 Tagen. 
Die Mutter erwarb sich also wéahrend ihrer Immunisierung 
eine geringere Immunitàt, als ihre Jungen, weil der V. von 
diesen, welcher in gleicher Weise infiziert wurde, im Alter 
von beinahe 6 Monaten nicht einmal krank wurde. Ich sprach 
schon damals die Meinung aus: «Geschieht vielleicht die Pro- 
duktion der Antikòrper im jungen Organismus energischer?» 
Dies soll deshalb hier hervorgehoben werden, weil RemLINGER * 
in seiner jetzt erschienenen Mitteilung auch derselben Meinung 
ist. Diesbeziiglich finden wir bei Remlinger Folgendes: Une 
question intéressante se pose au sujet de l’immunité antira- 
bique acquise pendant la gestation. Est elle active ou passive? 


| ! Tizzoni und CenTANNI: Die Vererbung der Immunitàt gegen 
Rabies von dem Vater auf das Kind (Centrbl. fir Bakt. XII. pi 81. 
2 NirscH: Experiences sur la rage de laboratoire. (Cracovie 1905. 
p. 359.) 
Sh * Fermi: Uber die Verteilung des Lyssavirus im Nervensystem. 
(Centrbl. f.-Bakt. Orig. Bd. L. p. 438.) 
la REMLINGER : Contribution à l'étude dv la transmission héréditaire 
de limmunité antirabique. (Annal. Pasteur XXIII. p. 430. 1909.) 
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Les anticorps se forment-ils chez le foetus ou, formés chez la 
mère, traversent-ils banalement le placenta? KonrApI, ainsi 
que nous l’avons vu, admet la première de ces hypothèses et 
il explique à la fois par la formation des anticorps chez le 
fetus et par leur production plus énergique dans un organisme 
jeune la solidité de l’immunité observée dans la majorité de 
ses expériences. Que la production des anticorps rabiques soit 
plus énergique dans un organisme jeune que dans un orga- 
nisme adulte, nous sommes assez disposé à l’admettre. 

Die Jungen der II. und HI. Untersuchungsreihe stammen 
von ein und denselben immunisierten Eltern. Ihre Probeinfek 
tion wurde so kompletiert, dass die Glieder der III. Serie 
eine direkte Forisetzung der lI bilden. In der zweiten Serie 
waren 4 unter 6 Jungen im Altex con 8, 16, 25, und 27 
Wochen giftfest und zwei nicht und zwar im Alter von 
7 resp. 12 Wochen, in der dritten Serie waren unter finf 
Nachkommen 3 im Alter von 29, 35 und 42 Wochen gift 
fest, swet aber nicht, und zwar im Alter von 40 resp. 
44 Wochen. 

Wie diese Ergebnisse beweisen, &6nnen die Nachkom- 
men eine solche Immunitàt vererben, welche die Eltern 
eine geraume Zeit vor der Konzeption sich erworben 
haben. Die auf diese Weise vererbte Immunitàt scheint eine 
allgemeine Regel zu sein aber es kommen Ausnahmen vor, 
die Jungen ein und desselben Wurfes zeigen ndahmlich 
kein gleiches Verhalten, manche vererben eine solche Eigen- 
schaft, andere nicht. Ob diese individuelle Verschiedenheit 
im Sinne Dzierzgowskis,* dass nimlich beziglich der Uber- 
tragungsfihigkeit. der Immunitàt die antitoxische Kraft der 
Follikelflissigkeit eine verschiedene ist, erklirt werden kònne, 
oder aber andere noch unbekannte Ursachen hat, bleibt eine 
Frage, dass aber solche individuelle Verschiedenheiten vor- 
kommen, beweisen sehr viele Erfahrungen. 

Die Nachkommen der IV. und V. Untersuchungsserie 
stammen von solchen Eltern, deren Valter eine erworbene, 
die Mutter aber eine angeborene Immunitàt besass. Der Vater 
ist derselbe in beiden Serien, die Mutter aber das II. resp. 


* DziERZGOWSKI : Zur Frage der Vererbung von kinstlicher anti- 
diphtherischer Immunitàt. (Ref. Centrbl. vf. Bakt. 1. Abt. Bd. XXX. 
1901. p. 884.) : 
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III. Hiindchen der ersten Untersuchungsserie. Bemerken muss 
ich aber, dass die Immunitàt der Miitter keine rein angeborene 
ist da beide Miitter zweimal Probeinfektionen unterworfen 
wurden und zwar je einer intramuskuliren im Alter von 
11 resp. 14 Wochen und je einer subduralen im Alter von 
8 Monaten, wodurch sie zu ihrer angeborenen Immunitàt auch 
eine aktive sich erworben haben. 

Die Jungen der IV. Serie gingen aber alle zu Grund 
nach einer Probeinfektion im Alter von 30, 43, 45 Tagen, resp. 
10 und 14 Wochen, gleichfalls die zwei Jungen der V. Serie 
nach einer Infektion im Alter von 23, resp. 29 Wochen. Es 
ist zwar wahr, dass das Hiindchen Nr. II. dieser letzten Serie 
nach einer Krankheitsdauer von 11 Tagen zu Grunde 
ging, wie wir dies bei der Besprechung der Experimente 
sahen. 

Es ist eine auffaàllige Sache bei einem jungen Tiere eine 
Krankheitsdauer von 11 Tagen zu beobachten, besonders wenn 
wir die Virulenz des Virus in Betracht nehmen, so dass hier 
eine Abschwéchung des Virus ausgeschlossen ist. 

Dies kann entweder auf einer individuellen Eigenschaft 
beruhen, oder aber hat dieses Hiindchen eine gewisse (Gift- 
festigkeit von seinen Eltern vererbt. Wahr ist es zwar, dass 
die Jungen der IV. Untersuchungsreihe gar keine Giftfestig- 
keit zeigten und auch das erste Glied dieser Serie zu Grunde 
ging, aber so viel kann man sagen, dass das Wutvirus in 
diesem Hiindchen abgeschwicht wurde. Dafiir spricht auch 
der Umstand, dass von den aus ihm weitergeimpften zwei 
Kaninchen nur das eine an Lyssa erkrankte und auch dieses 
erst nach 156 Tagen, das andere lebt noch, obwohl seit seiner 
subduralen Infektion ein Jahr verflossen ist und. unter den 
aus ihm weitergeimpften zwei Hunden der eine am 21. Tag 
krank wurde aber nach einer Krankheitsdauer von 4 Tagen 
genas, der andere aber gar keine Erscheinungen zeigte, und 
nach einer zweiten Infektion, die zwei Monate spiter unter- 
nommen war, nach einer Inkubation von 22 Tagen an Wut 
erkrankte und binnen 36 Stunden zu Grunde ging. 

Die sechs Jungen der sechsten Untersuchungsserie stam- 
men von einem immunisierten Vater und einer nicht immu- 
nisierten Mutter. Von diesen zeigten 5 gar keine Giftfesfig- 
keit in ihrem Alter von 11, 11, 16, 85, 85 Wochen, das erste 
Glied besass abér doch eine gewisse Immunitàt bei einer 
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Probeinfektion im Alter von 7 Wochen. Es erkrankte zwar, 
ist aber genesen. 

Die 5 Jungen der VII. Serie stammen von einer immuni- 
sierten Mutter und einem nicht immunisirten Vater. Diese 
waren alle giftfest in ihrem Alter von 89 Tagen, 16, 19, 
29 und 444/2 Wochen. 


K 


Wie diese Ergebnisse beweisen, i4f die Immunitàt gegen 
Lyssa vererbbar. In dieser Vererbung kommt dem Vater 
kaum eine Rolle zu, hingegen besitzt diese Fohigkeit in gros- 
sem Masse die Mutter. Es scheint, als ob diese Fàhigkeit 
der Mutter, waohrend den folgenden Trachtigkeiten immer 
grosser und grosser ware. Diese Untersuchungen beweisen 
noch, dass die angeborene und vererbte Immunitàt ziemlich 
langdauernd ist. Nach den bisherigen Erfahrungen dauert 
sie bestimmt 10 Monate lang und vielleicht noch linger. Dies- 
bezigliche weitere Untersuchungen sind im Gange, in welchen 
das erste Glied im Alter von 1 Jahr und so weiter infiziert 
wird. Mein Ziel ist den naturlichen Infektionsméglichkeiten 
gemàss diese Jungen durch wittende Hunde beissen zu lassen, 
denn in praktischer Hinsicht wire es sehr wichtig zu kennen, 
wie lange gegen eine solche Infektion die angeborene und 
vererbte Immunitàt dauert. Warscheinlich wird sich die Erfah- 
rung von SùprLe* auch hier bestàtigen lassen. SùprLE beo- 
bachtete némlich, dass der Schutz gegen spontane Pocken 
linger dauert als gegen kutan inseriertes Variola- oder Vaccine- 
Virus. 


x 


Diese Untersuchungen waren schon abgeschlossen, als 
eine diesbeziigliche sehr interessante Mitteilung von REMLIN- 
GER? am 25. Mai 1909 erschien, in welcher REMLINGER meine 
ersten Untersuchungen durch seine Experimente bestàtigen 
konnte. RemLIncER vollfùhrte seine Untersuchungen an Kanin- 
chen und zwar mit fixem Virus. 

Bei der Untersuchung der Rolle des Vaters bei der Uber- 
tragung der Immunitàt gegen Lyssa kam RemLINGER zum 


1 SùprLE: Die Vaccineimmunitàt. (Arch. f. Hyg. Bd. 68. p. 237.) 
2 REMLINGER: ]. c. 
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Schlusse, dass dem Vater gar keine Rolle zukommt, da unter 
drei Jungen, die von einem immunisierten Vater und einer nicht 
immunisierten Mutter stammten, bei einer Probeinfektion im 
Alter von 4 Monaten kein einziger giftfest war. 

Die Mutter wurde teils vor, teils wéihrend der Schwan- 
gerschaft immunisiert und so untersuchte RemLINGER in drei 
Untersuchungsserien dla transmission de l’immunité par voie 
ovulaire» und in zwei Serien «par voie placentaire». 

Im ersten Experimente der ersten Serie stammten von 
einer immunisierten Mutter 4 Junge, von denen zwei im 
Alter von 3 Monaten infiziert wurden. Eines ging an der Wut 
zu Grunde, das andere war giftfest, ging aber bei einer zwei- 
ten Probeinfektion im Alter von 6 Monaten unter den typi- 
schen Symptomen der Wut ein. Die anderen zwei wurden 
im Alter von 6 Monaten zum ersten Mal infiziert, gingen aber 
beide ein S, resp. 10 Tage spéter als die Kontrollkaninchen. 
Von dieser Mutter bekam RemLixcER nach einem halben Jahre 
zwei Nachkommen, welche bei einer Probeinfektion im Alter 
von 3 Monate gar keine Immunitàt zeigten, trotzdem die Mut- 
ter noch giftfest war. 

Im zweiten Experimente dieser Serie stammten von einer 
immunisierten Mutter 4 Junge, von denen bei einer Probe- 
infektion im Alter von 3 Monaten nur eines immun war, die 
anderen drei gingen unter den typischen Erscheinungen der 
Wut ein, aber erst 11, 13, und 21 Tagen spàiter; als die Kont- 
rolltiere. 

Im dritten Experimente dieser Serie stammten von einer 
immunisierten Hindin 8 Junge. Diese hat RemuNGER alle im 
Alter von 15 Tagen infiziert. 6 unter ihnen erkrankten an der 
Wut nach 8, 9, 10, 12, 15, resp. 65 Tagen, zwei blieben aber 
am Leben. 

Aus diesen Untersuchungen kommt RemuInGER zum Schluss, 
dass «la transmission de l’immunité par voie ovulaire est 
possible mais non fatale», und dass dla transmission de l’im- 
munité héréditaire par la voie de l’ovule semble enfin plus 
manifeste chez le lapin que chez le chien». 

Im ersten Experimete der 7zweiten Serie stammten von 
einer wihrend der Trichtigkeit immunisierten Mutter 4 Junge. 
2 unter diesen waren im Alter von 2 Monaten giftfest, von 
den anderen zwei erwies sich das eine bei einer Probeinfek- 
tion im Alter von 5 Monaten giftfest, das andere aber nicht, 
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denn es bekam die Wut mit einer Verspitung von 10 Tagen 
als das Kontrolltier. Die ersten zwei, welche in zweimonat- 
lichen Alter giftfest waren, gingen bei einer zweiten Infek- 
tion im Alter von sechs Monaten unter den typischen Wu- 
terscheinungen zu Grunde. 

Im zweiten Experimente dieser Serie stammten von einer 
wahrend der Schwangerschaft immunisierten Mutter 3 Junge, 
welche im Alter von 4 Monaten infiziert wurden zu gleicher 
Zeit, als das Muttertier. Die Mutter war noch gififest, von den 
3 Jungen ging das eine nach 25 Tagen zu Grunde, zwei waren 
aber immun. Diese wurden 2 Monate spiter im Alter von 
6 Monaten auf einmal mit dem Muttertier subdural infiziert 
und gingen unter den tyoischen Erscheinungen der Wut ein. 

Aus diesen Erfahrungen zieht RemLIingER den Schluss, 
dass «a transmission de l'immunité par voie placentaire 
l’emporte en fréquence et en solidité sur la transmission par 
la voie ovulaire». 

RemLIncER untersuchte auch die Rolle der Ernihrung im 
Sinne EurLIcHS und kam zum Schluss, dass sie gar keine Rolle 
habe. 


HI. WIRKUNG DES SERUMS GIFTFESTIGER TIERE AUF 
i DAS WUTVIRUS. 


Es schien interessant zu wissen. welche Wirkung das 
Serum giftfestiger Tiere auf das Wutvirus hat, denn aus sol- 
chen Untersuchungen kònnte man darauf folgern, ob wir den 
urspriinglichen Sitz der Immunitit im Serum zu suchen haben, 
oder dass auch hier eine zellulàre * Immunitàt vorliegt, wie 
dies SéprLe bei der Vaccinimmunitàit fand. 

Aus diesem Grunde wurde das Serum immunisierter und 
solcher Tiere, die eine angeborene oder ererbte Immunitàt 
zeigten, mit Strassenvirus gemischt. Diese Mischung, welche 
immer a partes aequales verfertigt wurde, blieb 24 Stunden 
bei Zimmertemperatur, manchmal auch bei einer hòheren 
oder niedrigeren, und sonach wurden Meerschweinchen und 
Kaninchen teils subdural, teils intramuskulir geimpft. Vor 
den Inokulationen wurden gewéhnlich Aussaaten auf Agar- 
agar aufgelegt, um zu sehen, ob diese Mischungen steril sind. 
Es sei schon im Voraus bemerkt, dass diese Aussaaten immer 
steril blieben. Es wurden auch in jedem Falle mit dem reinen 
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Virus Impfungen gemacht, um die Virulenz desselben zu 
bestimmen. 

Die erste diesbeziigliche Untersuchung geschah am 8. Juli 
1907. Es wurde aus der Vena margin. auric. des IV., V. und 
VI. Hindchens der II. Untersuchungsserie (Jungen eines 
immunisierten Vaters und einer immunisierten Mutter) je 
10-10 cem. Blut entnommen und das aus diesem nach 
20 Stunden ausgeschiedene Serum a partes aquales mit 
Strassenwutvirus gemischt. Die Virusemulsion wurde vorher 
durch einen sterilen Papierfilter filtriert. Diese Mischung lag 
24 Stunden bei einer. Zimmertemperatur von 17° C, wéhrend 
welcher Zeit dieselbe éòfters gut durchgeschiittelt wurde. Es 
wurde dann aus jeder Mischung je ein Meerschweinchen und 
ein Kaninchen subdural infiziert. Die zur Kontrolle mit dem 
reinen, aber ebenfalls filtrierten Virus infizierten Meerschwein- 
chen und Kaninchen gingen binnen 30 Tage unter den typi- 
schen Wutsymptomen ein, am selben Tage erlagen auch die 


mit der Serumvirus-Mischung des IV. und VE Hindchens. 


geimpften Meerschweinchen ja sogar das mit der Mischung 
des V. Hiindchens infizierte Meerschweinchen noch friher und 
zwar am 22. Tag nach der Infektion. Die Kaninchen gingen 
auch alle an Wut ein, aber viel spàter: und zwar das mit der 
Virusserum - Mischung des V. Hiindchens infizierte. nach 
229, das des VI, nach 290 und das des IV. nach 499 Tagen. 

Die zweite Untersuchung wurde mit dem Serum des IV. 
Hiindehens der I Untersuchungsserie gemacht. Dieses Tier 
war wie wir sahen, im Alter von 18 Wochen bei einer Probe- 
infektion mit Virus fixe giftfest, ja sogar zeigte dasselbe auch 
nach der subduralen Infektion mit Strassenvirus im Alter von 
1 Jahr und 11 Tagen (am 15. April 1907) gar keine Erschei- 
nungen. Das Blut wurde aus der Karotis entnommen und das 
Serum mit Strassenwut gemischt. Nach 24 Stunden wurde 
mit dieser Mischung ein Kaninchen subdural und ein Meer- 
schweinchen intramuskulir infiziert. Das Meerschweinchen 
ging zu gleicher Zeit wie das. Kontrollkaninchen zu Grunde 
und zwar am 29. Tag, das Kaninchen aber erlag einem 
Unfall. 

Die dritte Untersuchung wurde am 18. November 1907 mit 
dem Serum des II Hindchens der ersten Untersuchungsreihe 
gemacht. Dieses Tier war, wie wir es dort sahen im Alter 
von II Wochen gegen Virus fixe giftfest, und widerstand auch 
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der subduralen Infektion mit Strassenvirus im Alter von 1 Jahr 
und 11 Tagen. Das aus dem Karotisblut gewonnene Serum 
wurde a partes aequales mit Strassenvirus gemischt und nach 
24 Stunden wurden zwei Kaninchen subdural und 1 Meer- 
schweinchen intramuskulàr infiziert. Das zur Kontrolle mit 
reinem Virus subdural geimpfte Kaninchen ging unter den 


‘ typischen Erscheinungen der Wut nach 20 Tagen ein, das 


mit der Virusserum Mischung  infizierte  Meerschweinchen 
wurde nach 24 Tagen krank und erlag nach einer Krankheits- 
dauer von 3 Tagen, die Kaninchen bekamen die Wut nach 
380, resp. 477 Tagen. In diesem Falle haben wir das Virus 
auch mit Serum von einem ganz gesunden Hindchen gemischt. 
Das mit dieser Mischung subdural geimpfte Meerschweinchen 
erlag nach 38, das Kaninchen. nach 46 Tagen. 

Die vierte Untersuchung machte ich mit dem Serum von 
solchen 5 Hindchen, welche von einem immunisierten Vater 
und einer Mutter stammten, die eine angeborene Immunitàt 
besass. Aus diesen Hindchen wurde in ihrem ersten Lebens- 
tage Blut entnommen und ihr Serum mit Strassenvirus ge- 
mischt. Das Virus ist dasselbe, wie in der. vorigen Unter- 
suchung, so auch die Kontrolle. Ich entnahm das Blut des- 
halb am ersten Lebenstage, da ich dachte: vielleicht ist das 
rabizide Vermògen des Serums am ersten Lebenstage gròsser. 

Das Resultat hat dies nicht bestatigen kònnen, denn die 
Kaninchen bekamen die Wut schon nach 15 Tagen und gin- 
gen innerhalb 24 Stunden daran zu Grunde, die intramuskulàr 
infizierten Meerschweinchen wurden am 26. Tag wutkrank 
und gingen nach einer Krankheitsdauer von 3 Tagen unter 
den typischen Erscheinungen der Wut ein. 

Die fiinfte Untersuchung wurde mit dem Serum von vier 
solchen Hiindchen gemacht, welche von immunisierten Eltern 
stammten. Das Blut wurde an ihrem 7. Lebenstage entnommen 
und das Serum mit demselben Strassenvirus, wie vorher ge- 
mischt. Das intramuskulir infizierte Meerschweinchen wurde 
am 31. Tag wutkrank und ging daran zu Grunde, von den 
subdural geimpften Kaninchen ging das eine am 17., das an- 
dere am 197. Tag unter den typischen Wutsymptomen ein. 

Die sechste Untersuchung wurde mit dem Serum eines 
solchen Hiindchens gemacht, welches von immunisierten Eltern 
stammte. (Siehe das II. Glied der zweiten Serie). Dieses war 
bei einer Probeinfektion mit Strassenvirus im Alter von acht 
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Wochen giftfest. Das aus dem Carotisblut gewonnene Serum 
wurde mit demselben Strassenvirus, wie vorher gemischt. Das 
intramuskulàr infizierte Meerschweinchen erlag am 27, von 
den subdural geimpften Kaninchen ging das eine nach einer 
drei tigigen Krankheitsdauer am 21, das andere am 212. Tage 
unter den typischen Erscheinungen der Wut ein. 

Die siebente Untersuchung machte ich mit dem Serum: 
des. V. Hindchens aus der zweiten Untersuchungsreihe. 
Dieses war, wie wir dort sahen, im Alter von 25 Wochen, 
giftfest dem Strassenvirus gegeniber. Zwei Monate vor seiner 
Probeinfektion (am 8. Juli 1907) wurde sein Serum auf sein 
rabizides Vermògen untersucht, wie dies die erste diesbeziig- 
liche Untersuchung beweist, hatte aber gar keine Wirkung 
gezeigt. Nun wollten wir wissen, ob vielleicht jetzt nach der 
Probeinfektion sein Serum kein rabizides Vermògen habe. 
Daher wurde sein Serum am 18 Nov. 1907 mit demselben 
Strassenvirus, wie vorher gemischt und eingeimpft. — Das 
intramuskulîr infizierte Meerschweinchen erlag am 29., von 
den subdural geimpften Kaninchen ging das eine nach einer 
Krankheitsdauer von 48 Stunden am 18, das andere nach einer 
solechen von 24 Stunden am 61. Tage unter den typischen 
Erscheinungen der Wut ein. 

Die achte Untersuchung geschah mit dem Serum des IV. 
Hilndchens der zweiten Untersuchungsreihe. Dieses Tier war 
wie wir dort sahen, im Alter von 16 Wochen giftfest bei 
einer Probeinfektion mit Strassenvirus. Sein Serum, welches 
) Tage vor seiner Probeinfektion entnommen wurde, hatte 
gar keine Wirkung auf das Strassenvirus gehabt, wie dies aus 
der ersten diesbeziglichen Untersuchung zu ersehen ist. — 
Aus demselben Grunde, wie in der vorigen Untersuchung, 
wurde jetzt nach der Probeinfektion sein Serum am 18. No- 
vember 1907 wieder mit Strassenvirus gemischt und dann 
Tieren eingeimpft. — FEines der subdural infizierten Kanin 
chen erlag am 33., das andere am 57.Tag unter den typischen 
Symptomen der Wut, das intramuskulir geimpfte Meer- 
schweinchen ging wegen Unfall vor der Zeit zu Grunde. 

Die neunte Untersuchung wurde mit dem Serum des VI. 
Hiindchens der zweiten Serie gemacht. Dieses war im Alter 
von 27 Wochen nach einer subduralen Probeinfektion mit 
Strassenvirus  giftfest. 2/4, Monate vor dieser schweren 
Infektion zeigte sein Virus gar keine rabiziden Eigenschaften. 
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Aus demselben Grunde, wie in den vorherigen zwei Unter- 
suèhungen, wurde sein Serum abermals mit Strassenvirus 
gemischt am 18 Nov. 1907. Das intramuskulér infizierte Meer- 
schweinchen erlag am 32. Tage, das eine von den zwei sub- 
dural geimpften Kaninchen am 18, das andere am 21. Tage. 

Die zehnte Untersuchung wurde mit dem Serum eines 
aktiv immunisierten Hundes gemacht. Dieser wurde vom 22. 
Febr. 1906 bis 7. Marz nach der Methode von HòcyEes immu- 
nisiert. 7 Tage nach Beendigug seiner Immunisierung war er 
3 Tage hindurch ein wenig miirrisch, nahm aber Nahrung zu 
sich. 7 Monate spéter wurde er mit Virus fixe subdural infi- 
ziert. Nach dieser schweren Infektion blieb er am Leben und 
widerstand auch einer zweiten subduralen Infektion, welche 
mit Strassenvirus 1 Jahr und 2 Monate nach Beendigung sei- 
ner Immunisierung vorgenommen wurde. Er war also im gros- 
sen Grade giftfest. Sein Serum wurde am 18. Nov. 1907 mit 
demselben Strassenvirus gemischt, als dasjenige der Vorigen. 
Die mit dieser Mischung infizierten Tiere erlagen alle der 
Wut und zwar das intramuskulàr geimpfte Meerschweinchen 
am 33, das eine der subdural infizierten Kaninchen am 17, das 
andere am 118. Tage nach der Infektion. 

Die elfte Untersuchung geschah ebenfalls mit dem Serum 
eines immunisierten Hundes, welcher zur selben Zeit immu- 
nisiert wurde, als derjenige der zehnten Untersuchung. Dieser 
war nach Beendigung seiner Immunisierung ebenfalls  krank, 
wurde aber nach drei tigiger Krankheit wieder normal und 
widerstand 7 Monate spéter der subduralen Infektion mit 
Virus-fixe, hingegen erkrankte er bei der zweiten Probe- 
infektion, welche 1 Jahr und 2 Monate nach Beendigung sei- 
ner Immunisierung vollfihrt wurde, gezzas aber nach einer 


Krankheitsdauer von 2 Tagen. — Er war also ebenfalls im 
grossen Grade giftfest. — Sein Serum wurde am 18 Nov. 


1907. mit demselben Virus gemischt, wie dasjenige der Vori- 
gen. Das aus dieser Mischung intramuskulàr infizierte Meer- 
schweinchen ging unter den typischen Erscheinungen der Wut 
nach 14, das eine der subdural geimpften Kaninchen nach 
363 Tage ein, das andere Kaninchen lebt noch Ende Juli 1909. 

Die zwolfte Untersuchung wurde mit dem Serum eines 
solchen Hundes gemacht, welcher nach einer intramuskulàren 
Infizierung mit Strassenvirus wutkrank wurde, aber nach «einer 
Krankheitsdauer von 11 Tagen genas und einer 2 Monate 
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spiter folgenden Probeinfektion widerstand. — Sein Serum 
wurde am 18. Nov. 1907 mit demselben Strassenvirus gemischt, 
wie das der Vorigen. Das aus dieser Mischung intramuskulàr 
infizierte Meerschweinchen erlag nach 831, das eine der sub- 
dural geimpften Kaninchen nach 581, das andere nach 464 
Tagen. In diesem Falle wollten wir sehen, ob das Virus wàh- 
rend dieser langen Inkubation keine Verinderungen erlitten 
habe. Daher wurde aus dem Marke des Kaninchens, welches 
am 381. Tage zu Grunde ging, ein Meerschweinchen intra- 
muskulir, und ein Kaninchen subdural infiziert. — Das Meer- 
schweinchen erkrankte am 21. Tag und ging nach einer Krank- 
heitsdauer von 24 Stunden ein, das Kaninchen wurde am 57. 
Tage krank und ging innerhalb 24 Stunden ebenfalls zu 
Grunde. — Aus dem Meerschweinchen wurde weiter geimpft 
und zwar wurde ein Meerschweinchen und ein Kaninchen 
subdural infiziert. Das Meerschweinchen erkrankte wieder am 
21. Tag, und ging nach 48 Stunden ein, das Kaninchen bekam 
die Wut am 68. Tag und erlag daran nach 48 Stunden. 

Diese Weiterimpfungen beweisen also, dass das erwéhnte 
Kaninchen wirklich wutkrank war und dass das Virus im 
langen Kampfe mit dem tierischen Organismus ein wenig ab- 
geschwéacht wurde. 

Die dreizehnte Untersuchung wurde mit den Serien eines 
Hiindehens gemacht, dessen Vater eine erworbene, die Mutter 
eine angeborene Immunitit besass. Die Mutter war das Hind- 
chen No. II. der ersten Serie. Dieses Tier widerstand, wie 
wir sahen, im Alter von 14 Wochen einer intramuskulàren 
Probeinfektion mit fixen Virus, ja sogar einer subduralen mit 
Strassenvirus im Alter von 1 Jahr und 11 Tagen, auch im 
Alter von 2 Jahren und 21 Tagen zeigte es nach einer Infi- 
zierung mit 10 ccm Strassenvirus-Emulsion gar keine Er- 
scheinungen. Die Multer hatte also nicht nur eine angeborene, 
sondern auch eine erworbene Immunitàt. Das Serum des 
Jungen dieser Eltern wurde am 6. Juni 1908 mit Strassen- 
virus gemischt und 24 Stunden bei einer Temperatur von 17° C 
gehalten. Die aus dieser Mischung intramuskulàr infizierten 
Meerschweinchen gingen an einem Unfall vor der Zeit zu 
Grunde, das subdural geimpfte Kaninchen erkrankte am 207. 
Tage und ging unter den typischen Erscheinungen der Wut 
innethalb 24 Stunden zu Grunde. 


Die vierzehnte Untersuchung machten wir am 10 September 
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1908 und zwar wurde das Strassenvirus mit dem Serum und 
mit einer Markemulsion eines gesunden Hundes gemischt. — 
Das Verfahren war folgendes. Die aus dem verlingertem 
Marke des an Strassenwut eingegangenen Hundes verfertigte 
Emulsion wurde durch einen sterilen Papierfilter  filtriert, 
gleichfalls die Emulsion des Markes des gesundes Hundes. 
Dann wurden diese Emulsionen ad partes @quales gemischt 
und 24 Stunden bei einer Temperatur von 20° C gehalten und 


‘unterdessen Ofters gut geschiittelt. Aus demselben Virus wurde 


10 cem mit 1 cem Serum eines gesunden Hundes gemischt. 
Das mit den beiden Markemulsionen subdural infizierte Kanin- 
chen erkrankte am 13. Tage und ging unter den typischen 
Erscheinungen der Wut in 48 Stunden zu Grunde, das auf 
gleicher  Weise geimpfte Meerschweinchen, wurde am 20. 
Tage wiitend und erlag nach einer Krankheitsdauer von 24 
Stunden. Die zur Kontrolle mit dem reinen Virus intramus- 
kulàr infizierten Tiere: ein Hund und ein Meerschweinchen 
gingen am 54 Tage nach der Infektion ein, hingegen blieben 
die mit dem gesunden Serum und Virus-Gemisch subdural 
infizierten Tiere: ein Meerschweinchen und ein Kaninchen, 
am Leben und zeigten am Ende Juli 1909 noch gar keine 
Erscheinungen. 

Wie diese Untersuchungen beweisen, hat das Serum 
der mit Lyssaimmunitàt geborenen Tiere gar keine rabizide 
Wirkung. Zum selben Schluss kam auch RemLInGER in seiner 
oben erwahnten Mitteilung, wo er auf p. 438 sagt: «le serum 
de ces animaux (lapins nés des parents immunisés contre la 
rage) était incapable de neutraliser mème le dixième de son 
volume d'une émulsion centésimale de virus fixe». 

Diese Untersuchungen beweisen aber auch, dass m/chf 
nur das Serum der mit angeborenen, sondern auch das- 
jenige der mit erworbener Immunitàt begabten Tiere olne 
rabizide Wirkung ist. In diesem Punkte stimmen meine Er- 
fahrungen mit denjenigen von RemrInGER nicht zusammen, 
denn er fand, dass: «dans un cas le sérum de la mère neutra- 
lisait la moitié de son volume, dans un autre cas son volume 
de la méme émulsion centésimale.» 

Mit diesem kamen wir auf eine in der Lyssaliteratur sehr 
of gewiirdigte Frage, welche sich mit der rabiziden Wirkung 
des Serums von immunisierten und nicht immunisierten Tieren 
beschéàftigt. Die erste diesbeziigliche Beobachtung machte 

Tx 
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Bapes noch im Jahre 1889. Bapes beschéftigt sich aber mit 
der Serumtherapie der Lyssa in dieser Mitteilang und nicht 
mit der rabiziden Wirkung des Serums. Daher sollen jetzt 
nur einige derjenigen Erfahrungen erwéhnt, die diese Wir- 
kung des Serums cin vitro» studierten. Nach EvancELISTA ! 
haben 8 cem. Serum von einem gesunden Hunde 05 cem 
virus fixe entgiftet, wenn die Mischung 295 Stunden lang bei 
einer Temperatur von 37 C. gehalten wurde. Nach (GiiRrA, 
hat das Serum der Tauben eine noch gròssere rabizide Wir- 
kung, da es das Virus in 15 Stunden entgiftete. 

Mit dieser Frage beschéàftigten sich sehr eingehend Bags ?, 
Tizzoni mit CENTANNI* und mit ScHwartz*, in den Jahren 
1891—1895. Sie heben hervor, dass bei der Beurteilung der Resul- 
tate eine sehr grosse Rolle die Dosierung: die Quantitàt der Serum 
und des Virus, die mit einander gemischt werden, spielt. Sie 
mischten gewòhnlich verschiedene Mengen des Serums zum 
Virus und infizierten die Kaninchen subdural mit diesem 
Gemisch, das 24 Stunden bei Zimmertemperatur aufbewahrt 
wurde. Sie konnten nachweisen, dass das Kaninchen-Serum 
eine energischere rabizide Wirkung hat, als das Hundeserum. 

Nach Marie hat das Blutserum der Vogel eine rabizide 
Wirkung, aber dasjenige des nicht immunisierten Kaninchens 
und Hundes gar keine. 

Kraus, KeLLeR und CLarrmonT® fanden, dass normales 
Taubenserum und Taubengehirn keine rabizide Eigenschaften 
gegenilber dem Lyssavirus zeigte, hingegen hatte das Serum 
des gesunden Huhnes eine starke rabizide Eigenschaft. Sie 
fanden auch, dass normales frisches Kaninchenserum nicht im 
Stande war, Virus fixe bei Zimmer- und Briittemperatur zu 
vernichten, dagegen zerstòrte das Serum immunisierter Kanin- 
chen sowohl Virus fixe als auch Strassenvirus in vitro. 

Kraus und MarescH * konnten in einer spàteren Mitteilung 


1, a, 2, 8, 4. Siehe in der jetzt erschienen Arbeit von Marie : La 
rage expérimentale. Paris 1909. 

5 Kraus, KeLLER und CLarrMonT: Uber das Verhalten des Lyssa- 
virus im Zentralnervensystem empfànglicher, natùrlich immuner und 
immunisierter Tiere. (Zeitschr. f. Hyg. Bd. XLI. 1902. p. 486 Ref. Zentrbl. 
f. Bakt. Ref. Bd. XXXIII. 1903 p. 41.) 

6 Kraus und Marescn: Uber die Bildung von Immunsubstanzen 
gegen das Lyssavirus bei natùrlich empfànglichen und unempfànglichen 
Tieren. (Zeitschr. f. Hyg. XLI. 1902 p. 527. Ref. Zentrbl. f. Bakt. Ref, 
Bd. XXXII. 1902 p. 688.) 
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nachweisen, dass die empfindlichen Kaninchen und Hunde in 
ihrem Serum keine rabiziden Substanzen besitzen, aber nach 
Immunisierung ein rabizides Immunserum geben. Die Tauben, 
die fir Lyssa unempfiinglich sind, besitzen normalerweise kein 
rabizides Serum und haben auch nach Immunisierung keine 
Immunsubstanzen im Blute, Hùhner, die fiir das Lyssavirus 
wenig empfindlich sind, besitzen normaler Weise im Serum 
rabizide Substanzen und. produzieren nach Immunisierung 
keine solchen. 

Kraus und KreIssL! untersuchten diese Frage auch mit 
Menschenblutserum und fanden, dass im Blutserum gesunder 
Menschen in der Regel keine Schutzstoffe nachzuweisen sind 
und dass das Serum der Menschen sofort nach der Pasteur- 
schen Schutzimpfung keine Schutzstoffe enthélt. Am 22. Tage 
nach vollendeter Schutzimpfung lassen sich aber im Serum 
geimpfter Menschen sicher Schutzstoffe nachweisen, doch 
variteren sie bei verschiedenen Menschen in ihren Werten. 
Diese Schutzstoffe lassen sich auch lingere Zeit nach der 
Schutzimpfung nachweisen. Sie machten aber ihre Untersu- 
chungen nur an Kaninchen und geben nicht an, wie lange 
die mit diesen Mischungen infizierten Tiere beobachtet wurden. 

Diese Frage wird neuestens durch Kraus? einer sehr 
eingehenden Behandlung unterworfen. Kraus kommt nach der 
Besprechung der diesbeziiglichen Literatur und seiner eigenen 
Untersuchungen zum Schluss, dass «Die Sera der lange Zeit 
immunisierten Tiere (Hammel, Hund Pferd, Kaninchen,) ver- 
mògen nicht nur Virus nach 24 stindiger Einwirkung, sondern 
auch nach ganz kurzem Zusammenmischen zu zerstoren. In 
einzelnen Versuchen wurde auch unfiltriertes, konzentriertes 
Virus zerstòrt.» 

Wie die angefihrten Angaben zeigen, konnten die Forscher 
einstimmig nachweisen, dass das Serum der immunen Tiere 
das Lyssavirus in vitro zerstòrt. Die meisten arbeiteten mit 
fixem virus, ich aber mit Strassenvirus, aber MARIE sagt auf 
p. 178 seiner oben erwéhnten Arbeit, dass «un sérum exerce 
ses propriétés antirabiques aussi bien sur le virus des rues 


1 Kraus und Kreissr : Ùber den Nachweis von Schutzstoffen gegen 
Hundswut beim Menschen. Zentrbl. f. Bakt. I. Abt. Orig. Bd. XXXII. 
1902 p. 810. 

2 Kraus: Lyssaimmunitàt. Handbuch der Technik und Methodik 
der Immunitàtsforschung. I. Bd. 1909 p. 612—622. 
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que sur le virus fixe.» Mezne Ehrfahrungen zeigten hingegen, 
dass das Serum der immunen Tiere niemals das Lyssa- 
virus zerstort. 

Was kann die Ursache dieses widersprechenden Resulta- 
tes sein? Es kann das Virus selbst einen Anteil daran haben. 
Es wird auch bei Kraus (p. 615) hervorgehoben, dass das 
Strassenvirus sich als Festobjekt nich eignet, weil seine Viru- 
lenz grossen Schwankungen unterworfen ist. Aber nach MARIE 
ist auch das Strassenvirus geeignet. 

Die Ursache dieses verschiedenen Verhaltens kann auch 
in den Quantitàts-Verschiedenheiten sein, da manche Forscher 
gròssere Mengen Serum zum Virus mischten, und ich immer 
mit aa parles 2aquales arbeitete. Aber auch bei Kraus finden 
wir solche Untersuchungen, in denen 0:1, ja sogar 0-:05—0:01 
cem Serum l ccm Virus zerstòrten. 

Meiner Meinung nach liegt die Ursache darin, dass die 
Forscher ihre Tiere nicht lingere Zeit in Beobachtung hiel- 
ten, sondern sie begniigten sich mit der Angabe «iberlebt». 
Kraus erwahnt zwar auf p. 617 seiner Monographie dass die 
gròossten Serumverdinnungen in einzelnen Fàllen das Virus 
nicht zerstòrten, wohl aber abgeschwécht haben dirfen, da 
der Tod der Tiere an Lyssa verspàtet nach 20 Tagen und 
noch spéter eintrat, gibt aber nicht an, wie lange die Beobach- 
tung dauerte. Dies ist aber nach meinen schon friiher mit- 
geteilten Untersuchungen *, *?, von sehr grosser Bedeutung, 
besonders, wenn man mit Kaninchen experimentiert, welche 
manchmal erst nach vielen Monaten, oder nach Jahren zu 
Grunde gehen. 

Ich glaube, dass wenn die Forscher ihre infizierten Tiere 
lingere Zeit beobachtet hétten, so wéren sie auch auf diesen 
Schluss gekommen, dass das Serum der immunen Tiere 
keine rabizide Wirkung hat. 


PRAKTISCHE SCHLUSSE. 


In meiner ersten diesbeziiglichen Mitteilung hatte ich schon 
erwihnt, dass ich besonders den Vorschlag von v. Hòeyes und 


1 KonrApi: Beitrag zur Kenntnis der Symptome und Prophylaxe 
der experimentellen Lyssa (Zentrbl. f. Bakt. I. Abt. Orig. Bd. XXXV. 

2 KonrADI: Weitere Untersuchungen zur Kenntnis der Symptome 
und Prophylaxe der experimentellen Lyssa (Ibid. Bd. XXXIII.) 
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von Tizzoni und CENTANNI vor Augen hielt, dass e4 pielleichf 
mit der Zeit gelingt durch Erziehung von Hunderassen, 
welche gegen Rabies immun sind, die Lyssa der Hunde 
und damit die Hauptquelle der Ubertragung dieser Krank- 
heit auf den Menschen auszurotten. Meine Untersuchungen 
zeigen aber, dass dies nicht gelingt, da die Enkel keine 
Immunitàt vererben, auch dann nicht, wenn der Vater eine 
aktive Immunitàt besass. Die Vererbung der Immunitàt ge- 
schieht nur bis zur ersten Generation. Aber in der ersten 
Generation ist sie viel lànger, als man es bis jetzt nach der 
Meinung von ErLica und seinen Nachfolgern hielt. Es ist 
sogar in praktischer Hinsicht sehr ratsam die Muttertiere zu 
immunisieren und zwar nicht nur wéahrend der Schwanger- 
schaft, wo schwere Gesundheitsstorungen mit Abortus oder 
sogar Tod die Folge sein kann, sondern auch eine geraume 
Zeit vor der Konzeption, weil eine immunisierte Mutter in 
den aufeinander folgenden Schwangerschaften immer immune 
Nachkommen hat. Diese Erfahrung ist besonders aus éòkono- 
mischen Grinden beim Ausbruch von Tierseuchen praktisch 
zu verwerten, wenn wir durch Immunisierung der Muttertiere 
immune Nachkommen bekommen kéònnen. 

Neuestens hat Sanpe* solche Untersuchungen an 215 
hochtragenden Kihen durchgefihrt, welche mit einem Kélber- 
ruhr-Bazillen-Extrakt immunisiert wurden. Diese Impfungen 
ergaben, dass 91:63 % Kalber von der Ruhr verschont blieben, 
6:04 % an ihr fielen, die restlichen 2:33 % zeigten Durchfall, 
der aber durch Injektion von 20 cem. Serum sofort verschwand. 

Nach Sanpe darf in dem letzten Monat der Tragezeit 
keine Impfung vorgenommen werden, weil sonst neben schwe- 
ren Erkrankungen der Kihe Abortus oder der Tod der Mutter- 
tiere eintreten kann. Um sich von solchen Unannehmlichkeiten 
zu hiiten, empfehle ich, wenn es erlaubt ist von einer Krank- 
heit auf eine andere zu folgern, die Immunisierung der Mutter- 
tiere vor der Konzeption durchzufihren, da dies bei der Lyssa 
von grossem Nutzen ist. 


* SANDE: Die Aktive Immunisierung hochtragender Kihe mit einem 
Kalberruhr-Bazillen-Extrakt zwecks Erreichung ciner Immunitàt der 
Kilber gegen Ruhr vor der Geburt. (Berlin. TieràrzIl. Wochenschrift 
No. 14, 1909.) i 
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ZUSAMMENFASSUNG. 


1. Die Lyssaimmunitàt ist vererbbar. 

2. Bei der Vererbung der Lyssaimmunitàt kommt dem 
Vater kaum eine Rolle su, nur die Mutter ist im Stande, 
die Immunitot zu iùbertragen, und zwar nicht nur dann, 
wenn ihre Immunisierung wdhrend der Schwangerschaft 
vollfiihrt wurde, sondern auch, wenn sie vor der Konzeption 
immunisiert worden war. 

3. Die Uebertragungsfihigkeit der Lyssaimmunidt 
scheint sich wdhrend den aufeinander folgenden Schwanger- 
schaften zu verstàrken. 

4. Die Vererbung der Lyssaimmunitàt geschieht nur 
bis zur ersten Generation, in den Enkeln ist sie gonz ver- 
schwunden. 

\ b. In der Vererbung der Lyssaimmunitàt zeigen die 
Nachkommen individuelle Verschiedenheiten, manche ver- 
erben dieselben, andere nicht. 

6. Die angeborene und die erworbene Lyssaimmunitàt 
dauert viel linger, als dies bis jetzt nach den Unter- 
suchungen von EnrLIcH gehalten wurde. 

7. Das Blutserum der Tiere mit angeborener und er- 
worbener Immunitàt hat gar kein rabizides Vermbgen auf 
das Strassenvirus. i 

8. Bei diesbeziiglichen Untersuchungen ist immer an- 
zugeben, wie lange die Beobachtungszeit der infizierten 
Tiere dauert, sonst kommt man sehr leicht zu Fehlschliissen. 

9. Die Immunisierung vor der Konzeption ist ans dko- 
nomischen Griinden fiir die Nachkommenschaft sehr ratsam 
und kann von grossem Nutzen sein. o 
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Delle proprietà antigene degli estratti 
acquosi di feci. | 


Pel dottor GIUSEPPE MESSINEO, Aiuto all'Istituto di Parassitologia 
della Ra, Università di Torino diretto dal Prof. E. PERROUCITO. 


Le ricerche biologiche concernenti la formazione di so- 
stanze antigene mediante le iniezioni di estratti di feci sono 
assai scarse. I pochi A. A. che si occuparono della quistione 
(Biondi, Brezina, Fiirstenberg, Wilenko) vennero concorde- 
mente a queste principali conclusioni : 

1° Iniettando nei conigli estratti acquosi di feci d'altri 
animali o d'uomo si ottengono sieri precipitanti relativamente 
specifici per l'estratto adoperato per l’immunizzazione. 

20 Il siero immune non dà che debole reazione precipi- 
tante quando agisca sul siero dell'animale che fornisce le feci. 

3° I mutamenti nell’alimentazione non cambiano la pro- 
prietà immunizzante degli estratti di feci. 

4° Il contenuto dei diversi segmenti dell’intestino pre- 
senta reazioni diverse a seconda del segmento (Wilenko). 

5° Gli estratti di feci iniettati dopo trattamento con cloro- 
formio per uccidere i germi hanno altissimo potere tossico 
e immunizzante, nullo invece, o quasi, se filtrati per can- 
dela (Brezina, Wilenko). 

Da ciò si deduce, secondo i citati A. A., che negli estratti 
di feci debbono esistere delle sostanze particolari non pro- 
venienti  dall’alimentazione, capaci di provocare reazioni im- 
munitarie quando vengano iniettate in animali eterogeni, se 
però non siano state filtrate per candela. 

A me parve interessante studiare alcune quistioni non 
trattate dagli A. A. sopranominati e controllarne altre; per- 
ciò volli cercare quali reazioni immunitarie si sarebbero pro- 
dotte, quando degli estratti acquosi di feci venissero iniettati 
dopo filtrazione per candela in animali della stessa specie o 
nell’animale stesso: che fornisce le feci; se la flora intestinale 
avesse influenza nella produzione di questi fenomeni; se vera- 
mente la filtrazione per candela togliesse le proprietà anti- 
gene agli estratti in parola e secondariamente sino a qual 

» punto fossero tonici questi estratti. 
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Col siero degli animali trattati procedetti sistematica- 
mente ad un triplice ordine di ricerche fondamentali: in primo 
luogo studiai se con siero d’animale immunizzato contro gli 
estratti di feci d’animale della stessa specie si potesse otte- 
nere reazione precipitante sugli estratti stessi o su estratti 
di feci eterogenee; in secondo e terzo luogo se si ottenesse 
la fissazione del complemento mettendo a reagire assieme 
antigene e siero immune, et se nella immunizzazione si pro- 
ducessero sostanze agglutinanti per le specie batteriche iso- 
late dalle feci con cui si preparavano gli estratti. 

Tecnica. L'estratto di feci veniva preparato con feci di 
coniglio fresche e normali diluite nella proporzione di 1 :5, 
emulsionate finamente, centrifugate e filtrate per candela Bek- 
feld W. Con esso si praticavano negli stessi conigli che ave- 
vano fornito le feci od in altri 4--5 iniezioni progressive sotto 
la cute del dorso (da 5 a 20 cc.) ad intervalli di 8-10 giorni. 

Reazione precipitante. I sieri immuni ottenuti diedero 
reazione precipitante tanto cogli estratti corrispondenti, quanto 
cogli estratti di feci degli altri conigli immunizzati e di quelli 
di conigli nuovi nel rapporto di 1:10 a 1:80, con lievi dif- 
ferenze quantitative nel senso che la precipitazione era s0- 
vente più netta coll’estratto di feci corrispondente che con 
quello degli altri estratti. Il siero di coniglio non immunizzato 
non diede invece nessun precipitato nè cogli uni nè cogli 
altri estratti. 

I sieri immuni messi a contatto cogli estratti di feci di 
cane, cavallo e cavia diedero un evidente precipitato alle stesse 
diluizioni degli estratti di feci di coniglio, tanto che anche 
qui non fu possible poter vedere differenze quantitative tra 
gli uni e gli altri. Il siero non immune non diede alcun pre- 
cipitato con questi estratti di feci neanche 1 : 1. 

Fissazione del complemento. I sieri immuni ottenuti pre- 
sentarono alla dose di 0,10 cc. con 0,25 ce. di estratto di feci 
un'azione anticomplementare spiccata, tanto cogli estratti 
corrispondenti, quanto con quelli di altri conigli sia immuniz- 
zati, sia no, senza differenze quantitative. 

Cogli estratti di feci di cane, cavallo e cavia la fissazione 
del complemento si ebbe nello stesso grado e colla stessa evi- 
denza che coll’ estratto di feci di coniglio. 1 sieri non immuni 
non diedero nè cogli estratto di feci di coniglio, nè con quelli 
di cane, cavallo a cavia alcuna deviazione del complemento. 
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Reazione agglutinante. | sieri immuni ottenuti diedero 
agglutinazione col b. coli, lo stafilococco piogene albo ed aureo 
ed il mesenterico isolati dalle feci del coniglio stesso trattato 
(agglutinazione massima del b. coli dopo 2 ore 1 :500, degli 
stafilococchi 1: 150). 

Tossicità. Essa fu ricercata iniettando dosi crescenti di 
estratto acquoso di feci filtrato al solito per candela in vari 
conigli fino ad ottenerne la morte. Questa tossicità fu trovata 
relativamente scarsa, perchè occorsero dosi piuttosto abbon- 
danti di estratto per uccidere l’animale (60 ce. per via sottocu- 
tanea e 20 cc. per via endovenosa, cioè il filtrato di gr. 12, e 
rispettivamente di gr. 4, di feci) Con dosi inferiori alla mi: 
nima mortale progressivamente crescenti sino a raggiungere 
il doppio della dose stessa non si ebbe la morte degli ani- 
mali, ma ad ogni iniezione sintomi d’intossicazione che scom- 
parivano in 2-3 giorni. 


CONCLUSIONI. 


Lasciando a parte la quistione dalla tossicità, che forma 
un'appendice a sè, dal complesso delle mie ricerche posso 
dedurre queste principali conclusioni: 

1° Cogli estratti acquosi di feci di coniglio filtrati per 
candela Bekfeld W. si può provocare formazione di anticorpi 
anche nell’animale stesso che fornisce le feci. 

2° I sieri immuni in tal modo ottenuti non sono speci- 
fici per l'estratto immunizzante di feci, ma dànno reazione 
uguale anche con estratti di feci di animali della stessa specie 
o di altre specie. 

53° Alle sostanze batteriche disciolte spetta una parte in- 
dubbia, sebbene non determinabile quantitativamente, nella 
produzione di questi fenomeni. 

40 Negli animali non trattati non esistono questi anti- 
corpi: quindi quanto precede dimostra che normalmente non 
vengono assorbite dalla parete intestinale sana le sostanze 


immunizzatrici in discorso. 
K 


Dati i risultati ottenuti, si presentava: ancora la quistione 
se nella produzione dei fenomeni notati avesse parte più o 
meno preponderante o la flora intestinale o i tessuti e le fun- 
zioni dell'organismo da cui si ricavavano le feci. Perciò è 
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voluto iniziare a puro scopo di orientamento, per ora, un tri- 
plice ordine di ricerche, saggiando la reazione precipitante e 
la deviazione «del complemento sia con emulsione di b. coli, 
sia con estratto di mucosa intestinale, sia con bile. Per l’emul- 
sione di b. coli mi valsi di una miscela di parecchi ceppi che 
avevo ottenuto da ognuno dei conigli trattati. Di questi si 
fecero parecchi tubi di cultura in agar della cui patina di 48 
ore fu fatta un’emulsione discretamente densa in soluzione fisio- 
logica, indi sterilizzata a 60°, sbattuta per parecchie ore e 
ripetutamente in agitatore, filtrata per candela. 

Per l’estratto della mucosa intestinale mi servii del ra- 
schiamento della mucosa dai vari segmenti d’intestino di co- 
niglio, facendo in soluzione fisiologica un'emulsione abbastanza 
densa, che venne centrifugata e poscia passata per candela. 

Precipitazione. | sieri immuni ottenuti non diedero alcun 
precipitato nè coll’estratto di mucosa intestinale, nè con la 
bile. Coll’emulsione di b. coli diedero invece un precipitato 
discretamente evidente, ma solo nel rapporto di 1:1, mentre 
i controlli rimasero del tutto negativi. 

Fissazione del complemento. L'estratto di mucosa intesti- 
nale e la bile non dimostrarono alcuna azione anticomple- 
mentare spontanea neanche alla dose di 1 cc. 

L'emulsione di b. coli dimostrò invece un discreto potere 
anticomplementare spontaneo già alla dose di 0,50 cc. I sieri 
di controllo non diedero deviazione. del complemento. Da 
queste prime ricerche di orientamento si può dedurre già che 
l'estratto di. mucosa intestinale e la bile non hanno alcuna 
azione coì sieri immuni, e quindi non debbono giuocare nes- 
suna parte nei fenomeni prodotti dagli estratti di feci, mentre 
la reazione coll’emulsione di b. coli dimostra che le sostanze 
batteriche devono avere in questi fenomeni almeno una parte 
e spiega indirettamente la mancanza di specificità della ra- 
zione coi vari estratti di feci. 

Mi riservo di continuare queste ricerche per delucidare 
in modo esauriente la quistione. 
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Zum Bau der Opsonine. 


Von Dr. med. H. REITER, Berlin. 


Es ist unméglich, bei der Kirze der zur Verfiigung ste- 
henden Zeit einen Uberblick der derzeitigen Ansichten iber 
das Wesen der Opsonine zu geben, der nur einigermassen 
den Anspruch auf Volkommenheit haben konnte. Dennoch 
mochte ich nicht darauf verzichten, diese Anschauungen ganz 
kurz zu streifen, bevor ich iber die eigenen Versuche berichte, 
die in erster Linie einen Beitrag zur Frage des Baues der 
Opsonine darstellen wollen. 

Eine Veròffentlichung der Protokolle soll erst spéter er- 
folgen. 

Nach DoueLas, ForneT, WRIGHT u. a. sind die Opsonine 
Stoffe, die mit den ibrigen bisher bekannten Serumsubstan- 
zen nichts gemeinsam haben, — Ansichtèn, die besonders 
mit denen von v. BaumcartEN, Prerrer und Mucni im Gegen- 
satz stehen; ahnlich wie die erstgenannten Autoren sprechen 
sich, was die sogenannten Immunopsonine betrifft, auch 
BicHER, Hamirrton, Hecroen, Hunne, NeuFELD und Ross aus. 

Zur Annahme einer Gleichheit von Normalopsonin und 
Komplement neigen, ohne dass séimtliche Autoren sie fur be- 
wiesen betrachten, FurAKI, GruBER, HarTOCH, INMANN, KAEMERER, 
KenzLeR, KoessLeR, LevapITI, LorHLeIN, ManauD, MartIn, No- 
cucni, WrLLm ; bestritten namentlich von Former, MiLHiT und 
PoRrTER. 

Andere erkliren die Wirkung von Opsonin im Normal- 
serum durch zwei verschiedene, aber gemeinsam arbeitende 
amboceptor- und komplementartige Substanzen, wie BoEHME, 
CHÒapin, Cowre, Dean, Hara, LepincHAM, Meyer, NEUFELD, 
SLEESWIJK U. a. 

Fùr die Pluralitàt der Alexine sprechen sich BrownIxG, 


. EarLicH, MorcenroTtH und Max NFEISSER aus. 


Frengi und Sacns erkliren die durch Einwirkung verschie- 
den hoher Temperaturen hervorgerufene Verinderung der 
opsonischen Serumeigenschaften durch eine Stòrung des kol- 
loidalen Gleichgewichts. 
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Kurz, es herrscht noch keineswegs eine einheitliche Mei- 
nung. 

Ich komme zu meinen eigenen Versuchen, die vielleicht 
auch etwas zur Klirung dieser komplizierten Fragen bei- 
tragen. 

Durch Untersuchungen an Tuberkulésen, von denen ein 
kleiner Teil in meiner mit WoLrr in der deutschen medizi- 
nischen Wochenschrift, 1909, N°. 22 gemeinsam veròffentlich- 
ten Arbeit publiziert ist, wollte ich zunachst die Frage be- 
antworten, ob irgend welche Beziehungen zwischen dem 
sogennanten «Antituberkulin»-Gehalt des Serums und seinen 
opsonischen Eigenschaften bestinden. Es wurden Sera von 
Tuberkulòsen untersucht, teils von unvorbehandelten, teils von 
solchen, denen Alt- oder Neutuberkulin injiziert worden war. 
Konnte zwar bei den letzteren haufiger «Antituberkulin» ge- 
funden werden, als bei den nicht vorbehandelten, so scheinen 
doch manchmal Ausnahmen zu bestehen. Ich beobachtete z. 
B. in einigen Fallen, dass das vor jeder Injektion vorhandene 
Antituberkulin nach 1—2 Injektionen relativ  grosser Dosen 
von Alttuberkulin rnichf mehr oder nur selr schlwach nach- 
zuwelsen War. 

Der opsonische Index des aXkfipen Serums, der bei allen 
diesen Fallen. gleichzeitig festgestellt wurde, verhielt. sich 
schon sor der Injektion stets anormal, meist erniedrigt, weni- 
ger haufig erhòht oder schwankend. Nach der Injektion 
konnte je nach dem Zeitpunkt der Untersuchung resp. Grosse 
der Injektionsdosis eine weitere Verinderung des opsonischen 
Index beobachtet werden. Simtliche Werte bestatigten die 
Wricutschen Angaben iber positive und negative Phase. 

Diese beiden parallel gefitihrten Untersuchungen in 
ndhere Beziehungen zu bringen, war jedoch nicht mé9g- 
lich: bald fand sich Antituberkulin bei erniedrigtem, bald bei 
erhòhtem opsonischen Index. 

Durch vergleichende Versuche iber die opsonische Kraft 
inaktivierter Sera und ihren Antituberkulingehalt wollte ich 
weitere Aufklirungen iber die Immunitàtsvorginge im Kéòr- 
per gewinnen. Es fand sich, dass es im allgemeinen viel 
friiher méglich war, Antituberkulin nachzuweisen, alt Im- 
munopsonine; letztere zu finden war mir sogar oft bei Patien- 
ten unméglich, die monafelang, teils mit Neutuberkulin, teils 
mit Alttuberkulin regelmissig therapeutisch injiziert worden 
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waren. Der friher mehr oder weniger erniedrigte opsonische 
Index des a&kficen Serums hatte sich in aZ/en diesen Fallen 
wesentlich erh6ht und lies sich dauernd gleichmàssig iber 
1,0 halten. 

Auch durch Reakfivieren dieser inaktivierten Sera konn- 
ten befriedigende aufklirende Resultate iber die Beziehungen 
zwischen Antituberkulin und Immunopsonin nichf gewonnen 
werden, so dass ich gegenwàartig der Ansicht bin, dass die 
Bildung von Antituberkulin und Immunopsonin nicht paral- 
lel geht. | 

Im Laufe dieser zahlreichen Untersuchungen hat sich 
herausgestellt, dass die angebliche Thermostabilitàt der lm- 
munopsonine bei Tuberkulòsen eine sehr begrenzte ist: Ein 
Index iber 0,2 war bei 10 Minuten langem Erhitzen des 
Serums auf 60° nur dusserst selten; ich mbòchte daher die 
von Borenme kirzlich vorgeschlagene diagnostische Verwer- 
tung des Index der Immunopsonine bei Tuberkulòsen richf 
befirworten. Dass man im Experiment andere Werte erhàlt, 
will ich nicht bestreiten — jedenfalls handelt es sich dann 
um hoch immunisierte Tiere. 

Ferner machte ich vergleichende Reaktivierungsversuche 
an Normal- und Patientenseren. Jedes Serum wurde gleich- 
zeitig aktiv, inaktiviert und reaktiviert untersucht, stets wurde 
eine Kontrolle mit dem Reaktivierungsserum angestellt. In- 
aktiviert wurde bei 60° 10 Minuten, das Reaktivieren erfolgte 
mit unverdiinntem und '/0 verdinntem frischen Meerschwein- 
serum. Einige Autoren geben an, dass bel ersterem Verfahren 
gròssere Differenzen zwischen normalem und anormalem Se- 
rum gefunden werden — ich kann das nicht bestàtigen. Bei 
meinen Versuchen war der opsoniche Index dem des aktiven 
Serums meist gleich, in einzelnen Fàllen schien aber das in- 
aktivierte Patientenserum einen hemmenden Einfluss auf die 
opsonische Kraft des Meerschweinserums auszuùben. 

Reaktivierte ich mit */0 verdiinntem Meerschweinserum, 
so fand ich stets wesentlich hòhere Indices, als die beiden 
Sera unovermischt ergeben hatten. Zuweilen war der Index der 
Mischung doppelt so hoch als die Summe der Indices der 
beiden unvermischten Sera. Da diese Beobachtung bei z0r- 
malen und anormalen Seren zu machen war, fand demnach 
auch eine Reakfivierung von Normalserum statt. 

Ob man die durch Reaktivieren erhaltenen Indices dia- 
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gnostisch verwerten kann, bedarf noch weiterer  Untersu- 
chungen. 

Zur Nachpriifung der namentlich von franzòsischen Auto- 
ren vertretenen Ansicht iber die Gleichheit von Komplement 
und Opsonin stellte ich folgende Versuchsreihen an: |, 

Ich priifte zuniichst, ob die Haltbarkeit von Opsonin und 
Komplement die gleichen sind: Es wurde Menschen- und 
Meerschweinserum in halbwochentlichen Intervallen entnom- 
men und in zugeschmolzenen Glaskapseln steril unter flies- 
sendem Wasser aufbewahrt. 

Ein verschiedenes Verhalten der beiden Serumarten scheint 
nicht zu bestehen, doch wiesen die Sera unter sich Differen- 
zen auf, die sich schwer deuten lassen. So zeigte ein Serum 
nach 2 Monaten noch eine deutliche phagozytenbefòrdernde 
Kraft, wihrend ein anderes nach 10 Tagen beinahe unwirk- 
sam war. Eine Steigerung der Phagozytose war aber im Ver- 
gleich mit Kochsalzlòsung sfefs4 vorhanden. Dieser relativ 
guten Haltbarkeit der Opsonine gegenilber imponierte die 
grosse Labilitàt des Komplements; es versiegte beim hémoly- 
tischen Versuch nach 8 Tagen schon fast véllig, spàter war 
auf diese Weise Komplement nicht mehr nachzuweisen. Ob 
hierbei rein quantitative Verhéltnisse eine Rolle spielen, was 
Ja sehr gut méglich ist, konnte ich vorlàufig nicht  fest- 
stellen. 

Beim Zusammentreffen von Précipitin und pràcipitabler 
Substanz wird Komplement gebunden; man kann dies leicht 
dadurch demonstrieren, dass man einen hamolytischen Ver- 
such anschliesst. Als Précipitinogen verwendete ich Hihner- 
eiweiss, als Versuchstier das Kaninchen. Nach dem Pràcipi- 
tationsversuch, bei welchem ich eine Eiweisslòosung +:1000 
gebrauchte, stellte ich opsonische Versuche an. Als Kontrolle 
diente eine Mischung von FEiweisslòsung und Serum eines 
nicht vorbehandelten Kaninchens. Einen geringen Unter- 
schied konnte ich allerdings konstatieren, doch stand diese 
Verminderung der opsonischen Kraft mit der ausbleibenden 
Hamolyse in gar keinem Verhàltnis. Bei meinen Versuchen 
zentrifugierte ich den sich bildenden Niederschlag mich, 
sondern mischte im Gegenteil gut durch und verwendete die 
Lòsung nicht vor '/ bis 1 stiindigem Stehen. Durch diese 
Anordnung wollte ich bis zu einem gewissen Grade vermei- 
den, dass sich das in der Flissigkeit enthaltene Opsonin auf 
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den Niederschlag als ein indifferenter Kòrper fixiert, wie es 
Bicner, BispHam, KAEMERER, Lamar, NogucHi und Simon an- 
geben. 

Eine sichere Bindung des Opsonins scheint also beim 
Zusammentreffen von Précipitin und pràacipitabler. Sub- 
stanz nicht stattzufinden. — Meine Versuche werden nach 
dieser Richtung noch fortgesetzt. 

An letzter Stelle komme ich zu meinen Opsoninbinduags- 
versuchen bei Syphilis und Tuberkulose. Ich verfahr in fol- 
gender Weise: 

Die Mischung von Antigenextrakt, dem zu priifenden in- 
aktivierten Serum und dem frischen Meerschweichenserum 
geschah in der iblichen Art. Mit jeder Kontrollmischung 
wurde ahnlich verfahren, nur wurde hier die Antigenlòsung 
durch Kochsalzlòosung ersetzt. Beide Mischungen kamen 1 
Stunde bei 37° in den Brutschrank, mit jeder Mischung 
wurde hierauf ein gewòhnlicher opsonischer Versuch ange- 
stellt, wobei die Mischung an die Stelle des sonst gebrauch- 
ten Serums trat. Die Bacillenemulsion war aus Staphylokok- 
ken oder Tuberkelbazillen hergestellt. | 

Der phagozytische Index der Kontrolle wurde als Einheit 
genommen. — Durch Division des phagozytischen Index des 
Hauptversuchs durch den phagozytischen Index des Kon- 
trollversuchs wurde der opsonische Bindungsindex = B.-J. 
gewonnen: In allen Fallen, wo eine Bindung stattgefunden 
hatte, war der B.-J. wezf uzfer 1,0: war eine Bindung vor- 
handen, so war der B.-J. entweder gleich 1,0 oder lag nahe 
an 1,0. 

Bei allen Fallen von Syphilis gelang es auf < iese 
Weise, unabhdngig vom Komplementbindungsversuch, die 
Erkrankung nachzuweisen:  syphilitische  Erkrankung, 
Komplementbindung und Opsoninbindung gingen also 
steta parallel. 

Ob diese Opsoninbindungsversuche die iblichen Komple- 
mentbindungsversuche in der Prayis verdriàngen durfen, kann 
erst nach weiterem Nachpriifen verantwortet werden. Die 
Methode hat jedenfalls viel fiîr sich: sie macht himolytischen 
Amboceptor und Hammelblut entbehrlich und gestattet die 
Stirke der Bindung zahlenmàssig auszudriicken. Dagegen 
spricht die vielleicht etwas lingere Dauer des Versuchs. Ob 
man nach diesen Bindungsversuchen berechtigt ist, Opsonin 
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und Komplement zu identifizieren, mag noch dahingestellt 
bleiben. 

Die gleichen Bindungsversuche stellte ich bei Tuberkulò- 
sen an. ui Antigen diente ‘eine Alttuberkulinl6sung. Merk- 
wiirdigerweise fand sich hier in 20% der Fàlle Xeize Ùber- 
einstimmung: bald war die KompIementbindung positiv bei 
negativer Opsoninbindung, bald verhielt es sich umgekehrt. 

Eine Erklirung dieser Resultate behalte ich mir vor. 

Durch meine Untersuchungen komme ich also zu fol- 
genden Schlussàtzen : 

1. Bildung von Antituberkulin und Immunopsonin geht 
nicht parallel. 

2. Thermostabilitàt der Immunopsonine bei Tuberkulin 
ist eine sehr begrenzte. 

3. Auch inaktivierte Normalsera lassen sich durch ver- 
diinntes frisches Normalserum in Bezug auf Opsonine reakti- 
vieren. 

4. Die Haltbarkeit des im aktiven Normalserum und Im- 
munserum vorhandenen Opsonins ist Degeutenzi gròsser als 
die des Komplements. 

D. Beim Zusammentreffen von Pràcipitin und prazipitabler 
Substanz wird Komplement verankert; dagegen scheint keine 
sichere Bindung von Opsonin einzutreten. 

6. Im Serum von Syphilitikern geht die Komplement- und 


Opsoninfixation Hand in Hand; durch Bestimmung des opso- 


phag. Zahl des Versuchs_ ]_, 
phag. Zahl der Kontrolle kònnte 


man daher die Stàrke der Bindung zahlenmassig ausdricken. 

7. Im Serum Tuberkulòser scheint in gewissen Fallen 
eine Differenz zwischen Komplement- und Opsoninbindung zu 
bestehen. 


nischen Bindungsindex = B.-J. 
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Propriétés et mode d'action des sérums 
spécifiques dits bactéricides, en particulier 
du sérum antityphique. 


Par M. RODET (Montpellier). 


Je désire exposer quelques-unes des propriétés du sérum 
antityphique, que j étudie depuis plusieurs années et qui est 
préparé (sur le mouton ou le cheval) exclusivement par injections 
intraveineuses de bacilles vivants. Ce sérum est loin d’étre 
purement bactéricide ; il est au contraire doué de propriétés 
très multiples, soit à l’égard des bacilles in vifro, soit in pivo 
à l'égard de l’infection. 

I. Action in pifto. Considérons le sérum provenant d'un 
sujet ayant déjà recu, pendant plusieurs mois, une assez grande 
quantité de bacilles dans les veines. Ce sérum, frais, «actif), 
n’est pas plus bactéricide que du sérum normal de méme 
espèce. 

Faisons-le agir cinactivé» (chauffé à 55° ou vieilli), avec 
adjonetion de sérum normal (de lapin, de chèvre, de mouton, 
de cheval) è titre d’alexine ou de complément. Le sérum 


E = _ r di % SEL bi È, x 1 
alexique est employé à doses variées, de -} è gi 
portion dans le mélange; le sérum spécifique est éprouvé 
suivant une échelle de proporlions beaucoup plus étendues, de 
1 x 


st è 1000 ei moins encore. Le nombre de bacilles introduit 


dans le mélange correspondant à des dilutions d’une culture 


comme pro- 
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lyse parla numération en boîtes de PerRI. Si le mélange contient 
une quantité de sérum alexique telle que, à lui seul, il exerce 
une forte action bactéricide (++), le sérum spécifique à dose 
suffisante i 3) diminue l’effet bactéricide (action antibactéricide, 
ou bactéricide négative, d c7); cet effet décroît avec la dose jus- 
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laquelle le sérum spécifique n’èxerce aucune influence sur 
l'action bactéricide de l’alexine. Avec une proportion moindre 
d'alexine, donnant par elle-mème un effet bactéricide plus 
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faible (+), le sérum spécifique procure l’effet antibactéricide 
bce suivant une échelle plus étendue de dose, et la dose-limite 


L_ s'abaisse. Avec des doses plus faibles d’alexine, devenant 


à peu près inefficaces par elles-mèmes, le sérum spécifique 
ne procurera plus d’effets be7; il pourra parfois procurer 
l’effet contraire (5 c+, effet de sensibilisatrice), à des doses 
toujours faibles, mais non constamment et seulement à un degré 
médiocre. 


Quel est le mécanisme de l'action antibactéricide? On 


connaît l’explication de NeisseR et WEcHsBERG: détournement 
de l'alexine par un excès d'ambocepteur. Cette explication me 
semble tout à fait inadmissible, pour plusieurs raisons ; d'abord, 
parce qu'il ne suffit pas d'abaisser plus ou moins les doses 
du sérum spécifique au dessous de celles qui procurent l'effet 
«->» pour obtenir l’effet «+» (comme cela devrait étre dans 
l'hypothèse); en second lieu, à cause de la spécificité de cette 
propriété bc7, spécificité qui ne s'explique pas dans l'hypo- 
thèse en question. D'ailleurs, la conception des ambocepteurs 
est fortement ébranlée. 

| (est cependant vraiment un anticorps, du moins un 
principe développé par l’immunisation, qui est responsable du 
phénomène ; mais il n’agit qu'avec la participation des bacilles. 
Il est possible, d’ailleurs, que ce principe soit une substance 
du méme ordre que la sensibilisatrice, mais d'une quulite 
particuliére. Comment agit-elle ? 

On peut penser que, par l'action combinée de cette sub- 
stance spécifique et d'un principe extrait des bacilles, l'alexine 
est détournée des bacilles. On sait en effet qu'on peut extraire 
des microbes un produit doué du pouvoir de fixer ou de neutra- 
liser l'alexine ; et J'ai moi-méme constaté que le bacille typhique 
cède è l'eau salée a 60° un produit susceptible de neutraliser 
le pouvoir bactéricide du sérum normal. L’action du sérum spé- 
cifique ne consisterait-elle pas à soustraire précisément ce 
principe aux bacilles ou à augmenter son avidité pour l’ale- 
xine? Cette hypothèse est très séduisante ; je dois dire cepen- 
dant que mes dernières expériences de contròle ne. lui sont 
pas très favorables. 

Une autre explication a été formulée par LevapITI pour le 
phénomène dit de NersseR el WecusperG: c'est un fixateur 
qui interviendrait pour fixer l’alexine sur les bacilies, mais 
un fixateur qui ne traduirait pas son action par un effet bac- 
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tériolytique, un «fixateur inactif. Cette hypothèse est insuffi- 
sante; la substance en question n'est pas seulement cinactive», 
elle diminue les effets de l’alexine. Dans cette hypothèse, 
comme d’ailleurs dans la précédente, le liquide, dans lequel 
s'est passé le phénomène, devrait ètre privé du pouvoir bac- 
téricide; or, j'ai constaté que ce liquide, séparé des bacilles 
par centrifugation, conserve un pouvoir bactéricide, et d'autani 
mieux qu'il a été le siège d’une action bc7 plus forte. 

On peut enfin penser que le principe du sérum se fixe 
sur les bacilles, et par un mécanisme inconnu, les protège 
contre l'action de l’alexine. J'ai constaté au microscope que 
tandis que les bacilles subissent de la bactériolyse dans le 
sérum alexique seul, ils conservent remarquablement leurs pro- 
priétés histochimiques et s’allongent en filaments (effet. de 
l'agglutinine) en présence de l’alexine, sous l'action du sérum 
spécifique agissant à dose suffisante. 

Je glisse sur les propriétés que le sérum manifeste in 
vivo à l’égard de l’infection réalisée par l’injection de bacilles 
dans les veines. Elles sont elles-mèmes multiples. Sur les 
bacilles eux-mémes, le sérum peut exercer dans l’intimité des 
organes une double action (comme in vitro), soit accroî- 
tre leur destruction par les forces de l’organisme, soit la 
contrecarrer. L’action préventive du sérum à l’égard de ce 
mode d'infection ne s'explique pas suffisamment par ses effets 
sur les bacilles; et il est nécessaire d’invoquer une action 
antitoxique. Enfin le sérum, doué d’une certaine qualité, peut 
produire aussi à l'égard de ce mode d’infection, un effet qui 
est le contraire de l’effet préventif: il peut étre favorisant. 

Conclusions. Les injections intra-veineuses de bacilles 
typhiques (et ce paraît étre une règle générale) constituent la 
méthode d’immunisation la plus propre à développer au maxi- 
mum dans leur complexité les propriétés spécifiques du sérum. 
Les processus d’interaction entre les anticorps, les antigènes et 
l'alexine ou complément sont très complexes et incomplè- 
tement élucidés; l’hypothèse de l’ambocepteur est tout è fait 
insuffisante. 
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